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Resumen 
Las asistencias a los controles de CRED es de suma importancia para poder 
prevenir los riesgos, alteraciones en el desarrollo y crecimiento de los menores. La 
investigación tuvo como objetivo sistematizar las evidencias bibliográficas de los 
estudios sobre los Factores que influyen en la inasistencia de las madres de los 
niños al control de crecimiento y desarrollo en el periodo 2012-2020, el tipo de 
estudio de la investigación fue cuantitativa, retrospectivo y de revisión sistemática, 
la población estuvo conformada por 40 artículos de estudios sobre los factores de 
las madres que causan la inasistencia a CRED encontradas en las bases de datos 
Scielo, Dialnet, Redalyc, Researchgate y Renati. Los resultados obtenidos de los 
artículos seleccionados 55% son de revistas indexadas como Scielo, predominando 
el idioma español en un 80%, el 25% del 2018 de mayor frecuencia que se publicó 
y un 75% baja(C) de la calidad de evidencia según diseño metodológico. Los 
factores sociodemográficos de la madre que más influye en la inasistencia a los 
controles de CRED es la edad de la madre y que son amas de casa. Los factores 
institucionales que influye en la deserción al componente CRED es la demora de 
atención. Los factores culturales que causan la inasistencia de las madres a los 
programas de CRED son el grado de escolaridad baja. 
Palabras Clave: Controles de Crecimiento y Desarrollo, Inasistencias de las 
madres, madres de los niños. 
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Abstract 
Attendance at CRED controls is of the utmost importance in order to prevent risks, 
alterations in the development and growth of minors. The objective of the research 
was to systematize the bibliographic evidence of the studies on the Factors that 
influence the non-attendance of the mothers of children to the control of growth and 
development in the period 2012-2020, the type of study of the research was 
quantitative, retrospective and a systematic review, the population consisted of 40 
articles of studies on the factors of mothers that cause non-attendance at CRED 
found in the databases Scielo, Dialnet, Redalyc, Researchgate and Renati. The 
results obtained from the selected articles 55% are from indexed journals such as 
Scielo, with the Spanish language predominant in 80%, 25% of the 2018 with the 
highest frequency that was published and 75% low (C) of the quality of evidence 
according to Methodological design. The mother's sociodemographic factors that 
most influence non-attendance at CRED controls is the mother's age and that they 
are homemakers. The institutional factors that influence the dropout to the CRED 
component is the delay of attention. The cultural factors that cause mothers to not 
attend CRED programs are the low level of education. 




Los niños simbolizan el futuro, por ello su crecimiento y desarrollo debe 
considerarse de gran relevancia en nuestra sociedad. Los neonatos y los niños en 
especial, son más indefensos frente a la malnutrición y enfermedades infecciosas, 
ya que se puede prevenir o tratar en su totalidad para tener una adecuada infancia1. 
La Organización de la Salud (OMS) ejecutó las curvas de crecimiento, para 
modificar el nuevo informe y así poder conocer como debe ser el crecimiento de los 
niños(a) adecuadamente. Mediante un estudio ejecutado en seis países del mundo, 
obtuvieron patrones comunes como lo son los factores genéticos, la salud general 
y la nutrición que se utilizaron para dar a conocer rápidamente y así poder prevenir 
las consecuencias en el crecimiento (sobrepeso, desnutrición y obesidad) de los 
niños y niñas2. 
La madre cumple un rol preponderante durante el desarrollo del niño y es ella la 
responsable del desempeño oportuno y eficaz de los controles de crecimiento. En 
el mundo como en Mongolia Dagvadorij A., menciona que tuvo una asociación 
negativa entre el riesgo de retraso en el desarrollo del niño y la formación educativa 
en un 00.12, el incremento de las edades maternas en un 0.073, los síntomas de 
depresión materna en un 0.060 y la cantidad de madres solteras en un 0.063 
señalando que tener un estatus social desfavorecido y una condición psicológica 
deficiente incrementa el riesgo de retrasos en el desarrollo del niño3. 
Así mismo en Sudamérica en Montevideo según el estudio realizado del 
seguimiento del cumplimiento de las madres al programa de crecimiento y 
desarrollo en la institución de salud “A” RAP-ASSE según los resultados obtenidos 
se indica que solo un 26% de estos habitantes cumplen con la asistencia, así como 
el 74% no cumplen con la asistencia pautada a sus controles4. 
A nivel nacional el Ministerio de Salud en el 2017, actualizó “La Norma Técnica de 
Salud para el Control de Crecimiento y Desarrollo de la Niña y el Niño Menor de 5 
2 
años”, fijaron las ordenes sistemáticas para una determinación pertinente y 
constante del crecimiento y desarrollo del infante; estableciendo pertinentemente 
condiciones de riesgo o cambios en el crecimiento y desarrollo para su vigilancia 
objetiva. Ante esta modificación en el primer semestre, solo el 61,2% de menores 
de 36 meses asistieron a los controles de crecimiento y desarrollo completos para 
su período. Es así como que en la población urbana es de un 58,7% y en la 
población rural 67,9%; en la Sierra 66,7% y la Selva 65,2% presentando un 
porcentaje alto en los menores de 36 meses, con controles de niño sano cumplidos 
para sus años, en comparación a la Costa 57,2%5. 
Por otro lado, la Encuesta Demográfica y Salud Familiar aplicada en el Perú en el 
año 2017 indica que las características sociodemográficas de las madres peruanas 
demostraron que el 47,0% son menores de 30 años. Así mismo el 56,7% de las 
madres son casadas un 22,2% y 34,5% convivientes, el 32,2% nunca han estado 
casada. Teniendo una categoría formativa de 59,7% así como una formación de 
secundaria finalizada de 32,0%6. Este dato concuerda con los resultados del 
estudio de Seijas N. et , en Trujillo sobre la “Deserción al programa control de 
crecimiento y desarrollo en niños menores de 3 años donde se observa la deserción 
absoluta de 65,2% y la relativa es de 34,8% donde se observa que los factores que 
intervienen en el incumplimiento de las progenitoras son los años que tiene de 
modo que es una característica sociodemográfica, la simpatía al control de cred y 
grado de preparación de las madres como el factor cultural7. 
Durante el desarrollo de las prácticas preprofesionales se evidencia que las 
enfermeras que realizan el Control de Crecimiento y Desarrollo (CRED)  cumplen 
un rol predominante en la vigilancia de los niños donde se observa que “las madres  
son jóvenes, solteras, ellas preguntan constantemente sobre el valor de los 
controles” como también las madres de los niños(as) manifiestan “no me enseñaron 
que era obligatorio acudir con mi menor al programa de CRED, no me alcanza el 
tiempo, lo traigo cuando puedo”, para ello el rol de las licenciadas es asegurarse 





Ante lo mencionado se hace necesario que los profesionales de enfermería 
investiguen sobre los factores que influyen en las madres sobre las inasistencias a 
los controles de crecimiento y desarrollo de los niños; para fortalecer las actividades 
de la etapa de vida del niño promoviendo estrategias para el bienestar de los 
menores.  
 
Por lo expuesto se ve la necesidad de formular la siguiente pregunta: 
La pregunta formulada para la revisión sistematizada se realizó bajo la metodología 
PICO y fue la siguiente:  
 
¿Cuáles son los Factores que influyen en la inasistencia de las madres al control 
de crecimiento y desarrollo de los niños en el periodo 2012-2020?  
P = Paciente/ 
Problema 
I = Intervención 
C = Intervención de 
comparación 








No corresponde No corresponde 
Factores que 
influyen en la 
inasistencia 
 
La justificación para la realización del estudio en cuanto al fundamento teórico 
contribuirá para mejores intervenciones de parte de los profesionales de enfermería 
para que haya un ascenso de madres hacia los programas de crecimiento y 
desarrollo de sus niños. 
 
Igualmente, la justificación práctica, será mediante esta investigación colaborar con 
información de las revisiones bibliográficas a las instituciones de salud que les 
ayudará para examinar la posibilidad de mejora en la toma de decisiones sobre los 
factores de las inasistencias del control de crecimiento y desarrollo (CRED). 
 
Por ello se justifica metodológicamente ya que se efectuó un análisis de artículos 




están orientadas a reconocer y fundamentar la problemática, como también 
proporcionar las evidencias disponibles sobre los factores que influyen en las 
inasistencias de las madres al control de crecimiento y desarrollo de los niños sobre 
el valor de los controles a sus menores para un adecuado crecimiento y desarrollo 
y una mejor calidad de vida. 
 
EL objetivo general fue sistematizar las evidencias bibliográficas de los estudios 
sobre los Factores que influyen en la inasistencia de las madres de los niños al 
control de crecimiento y desarrollo en el periodo 2012-2020 y los objetivos 
específicos fueron: Identificar los factores institucionales, sociodemográficos, 
culturales que influyen en la inasistencia de las madres a los controles de 
crecimiento y desarrollo de los niños en el periodo 2012-2020. 
 
II. MARCO TEORICO 
 
En cuanto a los antecedentes nacionales tenemos Hernández M. et en el 2020 
estudio una investigación llamada “Factores que influyen en la asistencia al control 
de crecimiento y desarrollo en la población infantil” donde se ejecutó los factores 
que intervienen en las en la no asistencias a los controles de Cred, efectuando un 
estudio de revisiones bibliográficos publicados entre los 2013 hasta los 2019, donde 
se dio como resultados principalmente sobre las características la atención 
manifestada por el personal de salud como los institucionales y los 
sociodemográficos como los años de la cuidadora8. 
 
Por lo tanto, Chahuas E. en el 2019 efectuó un estudio nombrada “Factores del 
incumplimiento del control de crecimiento y desarrollo en el establecimiento de 
salud” donde indagan las características de las inasistencias a los programas de 
los menores, con un estudio descriptivo, transversal donde se realizó a 25 madres 
del centro de salud, dando como resultado las horas laborales en un 56%, el 60% 
en los quehaceres del hogar, en la hora de atención 68%, retraso de asistencia del 
personal de salud 60%, concluyendo que los factores de mayor impacto son los 





Así mismo Osco G. en el 2018  llevó a cabo una investigación nombrada “Factores 
de riesgo que influyen en la inasistencia de madres de niños menores de 5 años al 
componente crecimiento y desarrollo” donde buscan reconocer los componentes 
de las inasistencias a los controles de CRED, realizando un estudio cuantitativo 
donde su población consta de 21 artículos de investigación científica, se obtiene 
como respuesta tres diferentes factores, empezando por los sociodemográficos, 
seguido por los socioculturales que es el grado de conocimiento de las madres, y 
finalmente las institucionales que es la falta de publicidad del servicio de CRED y 
la escases de trabajadores de enfermería. En pocos términos los factores que 
influyen en las inasistencias a CRED son un problema latinoaméricano10. 
 
Además, Navarro X. en el 2018 efectuaron un estudio nombrado “Factores de 
incumplimiento del control de niño sano en Ventanilla” donde busco determinar las 
características que causan la deserción a los controles de niño sano, con un estudio 
cuantitativo, descriptivo y transversal, estudiando a 42 madres, teniendo como 
resultado un 81% factores culturales, el 60% características institucionales y 
concluyendo el 57% factores economicos11. 
 
Además Silva J. et en el 2017 realizaron un estudio nombrada “Inasistencias de las 
mamas de los menores de un año al programa de CRED” donde identifican los 
factores que influyen en el abandono del programa de CRED, empleando como 
régimen de estudio el método cuantitativo, descriptivo y transversal con una 
cantidad de 117 de las progenitoras, obteniendo como resultado el abandono 
corresponde a la hora que las tienden, por ausencia de tiempo, la demora de 
atención, que el personal de enfermería no era adecuado. Concluyendo que existen 
características institucionales que efectúa que las madres no acudan a los controles 




Igualmente, Gonzales A. en el 2016 realizó un estudio titulada “Factores 
relacionadas al abandono del programa de crecimiento y desarrollo del niño en el 




características que influyen en la deserción de los programas de CRED, donde el 
51.2% de las progenitoras indican que esperan más de dos horas para la 
observación, como también el 86.2% que vulneran con las asistencias saben sobre 
el valor de CRED13. 
 
Así mismo Parraguez O. et  en el 2014 estudió una investigación titulada 
“Características maternas que adhieren el incumplimiento del programa de atención 
integral del preescolar” que busca describir las características que causan el 
incumplimiento a la atención del prescolar, el método fue aplicativo, cuantitativo y 
descriptivo conformada por madres, obteniendo como resultado que el 83.7% de la 
edad del progenitor es entre 19 a 34 años ,déficit de profesional de enfermería, un 
48.2% hora inadecuado de atención, el 42.2 % son madres convivientes.14. 
 
 
A nivel internacional tenemos: al investigador Farias E. et en el 2019, publicaron 
sobre “Los factores asociados a la asiduidad de quilombolas en consultas de 
seguimiento infantil” donde se busca identificar las características maternas de las 
deserciones de los menores, con un estudio cualitativo de 14 madres de los 
menores, obteniendo como resultado demora para la consulta, disponibilidad del 
personal de salud, donde se manifiesta que los factores de mayor predominio son 
los institucionales15. 
 
Por consiguiente, Roshanak V. et en el 2018 investigaron sobre la “Relación entre 
los determinantes sociales de la salud materna y Desarrollo infantil: un análisis de 
ruta” fue un estudio transversal analítico seleccionada por 950 cuidadoras dando 
como resultado los años de las madres entre 28 a 42 años con un 12% y como 
también las características económicas de las cuidadoras16. 
 
 
Dagvadorij A. de Mongolia en el 2018 donde investigó sobre la correlación entre las 
“Especialidades sociodemográficos y psicológica de las progenitoras y las 
condiciones de riesgo de retraso en el desarrollo del niño”, consta de 150 madres, 




manifestaban riesgo de atraso en el desarrollo. Además, tuvo una asociación 
negativa entre el riesgo de atraso en el desarrollo del niño y la formación materna 
superior al 00.12, incremento en la edad materna en un 0.073, síntomas de 
depresión materna un 0.060 y madres solteras un 0.063 señalando que tener un 
estatus social desfavorecido y una condición psicológica deficiente incrementa el 
conflicto de atraso en el progreso del niño3. 
 
Así mismo Brusil K. en el 2017 realizó un estudio titulado “Evaluación de los 
determinantes del control infantil mediante la libreta integral de salud en el 
establecimiento de Salud Asistencia Social Quito”, con el propósito de reconocer 
los elementos que determinan la vigilancia infantil adecuada y el buen estado 
nutricional, La metodología es de enfoque mixto, no experimental con diseño 
transversal correlacional, constituye de 107 mamas con menores de 5 años. 
Indicaron que el 76% son sociodemográficas, 29% en la variable antropométrica y 
73% intervenciones institucionales. En conclusión, existen dificultades 
institucionales que impiden la adecuada atención de los niños menores y que son 
barreras para la adecuada implementación17. 
 
Por lo tanto, Cáceres en el 2017 con su investigación titulada “Control de niño sano 
de 0 a 2 años y la morbilidad del servicio de Emergencia del Hospital de Niños Dr. 
Jorge Lizárraga”, siendo su objetivo comprobar el cumplimiento o no del control, 
determinar los factores que pueden afectar el mismo, fue descriptiva, no 
experimental, de corte transversal, consigna de 150 madres, indicaron que el 31,7% 
incumple por lejanía a centros de salud, 29,3% por descuido, el 26,8% por 
desconocimiento y 12.2% por otras causas. Finiquitando las madres cumplen en su 
gran mayoría, la consulta de niño sano y el incumplimiento, es lo que origina la 




En relación a la teoría que da soporte a la investigación es la Teoría de la 
diversidad y la universalidad de los cuidados de Madeleine Leininger enfocada en 




en sus valores, costumbres, creencias con el fin de proporcionar un adecuado 
cuidado de enfermería ya que son fundamentales para el bienestar, la salud, el 
desarrollo para así poder afrontar las discapacidades del ser humano19. Leininger 
considera sus metaparadigmas en cuatro; a la salud, como un momento de 
satisfacción donde las personas pueden realizar sus actividades cotidianas. A las 
personas que son capaces de interrelacionarse con los demás según sus culturas. 
Su entorno es concernido con su cultura y la enfermería en el cuidado humanístico 
ajustado en los comportamientos, roles que mantienen a la salud20. Por lo tanto, 
ante lo evidenciado esta teoría sustenta la presente investigación ya que 
proporcionar los cuidados responsables y razonables culturalmente para que 
convengan de manera sensata a las necesidades, valores, creencias del prójimo. 
  
La OMS conceptualiza el termino factores como cualquier manifestación o 
presentación de un sujeto que aumente su eventualidad ante una dolencia o 
contusión. Aquellas particularidades o condiciones detectables que extiende la 
posibilidad de estar arriesgado a un acontecimiento21. 
 
Para García P. define a los factores Culturales como actividades, costumbres, 
conocimientos y valores que permiten a las mujeres actuar con criterio ante una 
decisión. Ante esta característica se encuentra el nivel de instrucción de los 
progenitores donde se califican los grados de primaria, secundaria y universitaria 
como refiere el estado estudiantil, ya que los conocimientos básicos son 
primordiales para verificar las condiciones de higiene y disposición ante alguna 
enfermedad. El aumento en los grados educativos por parte de las madres influye 
en los conocimientos para conservar las circunstancias necesarias para la 
prevención de salud para su niño22. 
 
Del mismo modo el Instituto Nacional de Estadística e Informática describe a los 
Factores Demográficos como un estudio de individuos que distinguen su espacio, 
organización y distintivos generales. Aquellas peculiaridades que se evalúan en la 
investigación son: La edad de la madre; en el que se expresa que las mujeres más 
adolescentes no constantemente se encuentran preparadas para el cuidado de un 




maduración estable por ende impulsan un alto crecimiento y desarrollo en sus hijos. 
Igualmente, la Zona de origen de los progenitores, viene hacer el eje del individuo 
con sus costumbres, particularidades y creencias donde irán adaptándose a la 
sociedad23. 
 También el Estado civil, que es un denominador donde influirá en la asistencia de 
salud que la mama dedicará a su niño, si se encuentra un vínculo de casada 
beneficiará a la etapa emocional del menor. Además, la Faena, en la actualidad la 
madre también tiene el rol de trabajar para el apoyo económico del hogar donde 
amplía sus funciones es por ello que aumenta la separación hacia el menor donde 
será un déficit en el crecimiento. Así mismo la Cantidad de hijos, en el hogar se 
ofrece más atención al incremento de cada niño y el ofrecimiento por compensar 
sus limitaciones. Los quehaceres domésticos se considera a las personas que 
desarrollan las tareas necesarias en los hogares cotidianamente 23. 
 
Por ello Latiesa manifiesta que los Factores Institucionales es la facilidad de la 
entidad que impone a la mama de carácter propicia o desaprobatoria para la 
atención del menor. Las generalidades de valoración vienen hacer: la hora de 
atención, es el tiempo establecido por la fundación para la atención. Del mismo 
modo el período de demora, es la instancia donde las progenitoras esperan, esto 
ocasionara sucesos de fastidio por el retraso. A sí mismo el trato de la enfermera, 
donde involucra la disposición de conversar, promover y despejar de incertidumbres 
a la progenitora24. 
 
Del mismo modo Ledemezca T. et señala que los Factores Económicos es sin duda 
el primordial elemento externo en el incremento del niño, ya que establece otros 
beneficios, como el atajo a la enseñanza25. 
  
La Norma Técnica nos refiere que el Crecimiento es una transformación que 
aumenta la masa corporal que tiene la persona ya que encontramos el incremento 
de células como también de su grosor, a sí mismo es un transcurso que está 





 Por otro lado, la Asociación Española de Pediatría nos menciona que el 
crecimiento es un curso biológico más referente en la infancia de los niños. Se 
empieza desde el momento de la fecundación del óvulo hasta llegar a la 
maduración de todos los sistemas del niño; no simboliza solo el aumento del 
tamaño del cuerpo sino también conduce al niño para adquirir su capacidad 
funcional completa27. 
   
 Sin embargo, el Desarrollo es una evolución vigorosa de los individuos que 
obtienen el aumento de la capacidad compleja de sus regímenes por medio de 
fenómenos de la maduración, diferenciando sus funciones, en el semblante como 
psíquico, cultural, biológico, ético y social28. 
 
Así mismo el desarrollo en los niños según Centers for Disease control and 
Prevention significa que puedan progresar y complacer sus necesidades sociales, 
emocionales y educativas. Es significativo que los niños vivan en un lugar estable 
emocionalmente para que obtengan nuevas habilidades, comportamientos; como 
también teniendo la nutrición adecuada, el descanso y el ejercicio con ayuda de los 
padres29. 
 
Sobre el Programa de Crecimiento y Desarrollo son sesiones de agrupación con 
los progenitores de los menores que tengan la misma edad para ayudarlos a 
entender que la mejor forma de cambiar el futuro de los niños mediante las 
prevenciones para sus habilidades y desarrollo, como también a reforzar la 
comunicación y perfeccionar la atención infantil en los centros de salud30. 
    
Aunque MINSA nos refiere que el Control de Crecimiento y Desarrollo es un 
conjunto de labores constantes y metódicas perfeccionadas por el experto del 
servicio que tienen como propósito intervenir de manera eficaz y apta sobre el 
crecimiento y desarrollo de los niños, para localizar los riesgos, alteraciones y para 





El crecimiento adecuado o normal del menor viene hacer la situación de la niña(o) 
que se da la certeza del logro sobre el aumento de peso e longitud o el tamaño que 
se debe tener sobre los rangos de normalidad esperado (± 2 DE) 32. 
  
Como también encontramos el crecimiento inadecuado o riesgo que viene hacer la 
situación de la niña(o) que se da la certeza de la disminución, ingreso mínimo o 
logro excesivo de peso e longitud o talla, ya que se manifiesta que las curvas no 
son semejantes teniendo los dos indicadores dentro de los puntos de normalidad33. 
   
El Ministerio de Salud nos describe que los controles del niño son programados 
desde ser recién nacido (4 asistencias – 48 horas del alta,7,14 y 21 días de vida), 
de 1 mes a 11 meses, del 1año a 1año y 11 meses (6 asistencias,) de 2 a 2años 
11 meses (4 asistencias), de 3 años a 3 años 11 meses (4 asistencias) y 4 años a 
4 años 11 meses (4 asistencias )34. 
 
La estrategia para el crecimiento y desarrollo es la valoración física donde se 
identifica el peso, talla y áreas corporales del niño(a) para verificar las alteraciones; 
teniendo consideraciones que se debe tener en cuenta en la evaluación del 
crecimiento son: el ambiente donde se evalúa al menor, el acompañamiento de los 
padres para lograr su confianza, requerir el carnet de crecimiento y desarrollo para 
la toma de identificaciones, revisar las referencias del menor en la Historia Clínica 
y consejería para la madre35. 
 
 En este marco, el licenciado de enfermería a cargo del control de crecimiento y 
desarrollo fomenta sesiones personales porque esta apta para decidir sobre los 
cuidados que se intima al niño, la enfermera fomenta la salud física y emocional del 
menor. A si como también educan a las madres sobre el cuidado de sus hijos ante 
un riesgo o retraso que presenten para conseguir un correcto crecimiento y 
desarrollo. La función principal de enfermería es de fomentar a las madres el valor 
de concurrir a las revisiones de crecimiento y desarrollo para mantener una 








3.1 Tipo Y Diseño De Investigación 
 Tipo De Investigación: fue de tipo básica ya que va dirigido a los entendimientos 
completos a través de la comprensión de los aspectos fundamentales de los 
fenómenos, de los hechos observables o de las relaciones que se establezcan 
según CONCYTEC.36. 
El diseño de investigación: fue no experimental porque no se manipulo la variable 
solo se tomará los datos de las revisiones bibliográficas Hernández R. 37. 
La investigación fue de revisiones sistematizadas y con un enfoque cuantitativo 
porque permitió determinar los datos de manera numérica según Hernández R.38 y 
cohorte (retrospectiva) ya que se discutió las investigaciones en el tiempo vigente 
considerando los artículos no mayores a 8 años39. 
 
3.2 Población y muestreo  
Estuvo conformada por la búsqueda y análisis de revisiones sistemáticas de 
artículos científicos que se indago en la base de datos publicados e indexados que 
cumplan con los criterios de inclusión de la investigación, que dieron respuesta a la 
pregunta PICO.  
Criterio de inclusión: Artículos con alto nivel de calidad de evidencia de los 
factores que influyen en la inasistencia de las madres al control de crecimiento y 
desarrollo, publicados no menos de 8 años, artículos en inglés, castellano y 
portugués, realizados por profesionales de salud.  
Criterio de exclusión: Los artículos que no presenten información completa.  
 
3.3 Técnicas e instrumentos de recolección de datos 
La recolección de información de la investigación, se estableció a través de la 
indagación bibliográfica de artículos científicos de diversos países. La técnica fue 
el Análisis Documental ya que son procedimientos enfocados a redactar 
documentos modificados para proporcionar al entendimiento del usuario40. 
Consistió en una selección de información creando conocimientos, fundamentados 
en artículos nacionales e internacionales asumiendo como interrogante: Factores 




desarrollo. Para la búsqueda se consideró los artículos científicos de acceso de 
información completa.  
Para obtener los objetivos fue ventajoso la búsqueda bibliográfica desde el 2012 al 
2020 en las bases de datos SCIELO, DIALNET, REDALYC, RESEARCHGATE 
utilizando las siguientes palabras claves: control de crecimiento y desarrollo, 
inasistencias, factores.  Se utilizará los conectores booleanos AND y OR.  
Se trabajó el Instrumento con las fichas de registro de datos donde se plasmó las 
actividades de búsqueda de los artículos para la investigación. En esta ficha deberá 
contener los siguientes elementos como: Autor, título de la investigación, base de 
datos, objetivos, tipo y diseño de investigación, población y muestra, instrumento, 












Fue ejecutado por la recolección de información a través de la indagación 
bibliográfica de los artículos científicos de diversos países donde se asumió como 
título los Factores que influyen en la inasistencia de las madres al Control de 
crecimiento y desarrollo de los niños en el periodo 2012 – 2020, fueron 
seleccionados los más relevantes con acceso al texto completo. 
El algoritmo de investigación sistemática de evidencia fueron los siguientes: 
Factores AND inasistencia al control de crecimiento y desarrollo. 
Factores AND inasistencia AND controles de crecimiento y desarrollo. 
Child AND mother*. 
Child AND mother* factor. 
 
Base de datos de la Estrategia de búsqueda  
Tabla N° 1: Se detalla número de revistas indexadas de los artículos según base de datos y 
años de publicación. 
N° Revistas Indexación 
 N° 
publicaciones      
sobre la 
temática 
      Año 
1 Repositorio San Juan Bautista Renati  1 2020 
2 Horizonte Medico Scielo 
 
     1 
 
2020 
3 Rev. Neuronum ISSN 1 2020 
4 Rev. Desarrollo y Sociedad Scielo  1 2020 
5 
Repositorio Universidad Peruana 
Cayetano Heredia  
Renati 1 2020 
6 Dx. Doi BMJ 1 2019 
7 Repositorio San Martin  Alicia  1 2019 
8 Rev. Brasileira de Enfermagem Scielo  1 2019 
9 Rev. Desarrollo y Sociedad Scielo  1 2019 
10 Repositorio de Huanuco Renati 1 2019 
11 Rev. Salud Publica  Scielo 1 2018 
12 Repositorio Un. Nac. Jorge Basadre Renati 1 2018 




14 Rev. Salud Publica  Scielo  1 2018 
15 
Repositorio de la Universidad César 
Vallejo 
      Renati 1 2018 
16 Rev. Avft SCOPUS 1 2018 
17 Repositorio USMP Renati 1 2018 










20 Rev Panam Salud Publica semanticscholar 1 2017 
21 Rev. Enfermagen Scielo  1 2017 
22 BVS Lilacs 1 2017 
23 
 Journal of Early Childhood  
 Care and Education Scielo 1 2017 
24 Repositorio Nac. Hermilio Valdizan Alicia  1 2017 
25 Rev. Revisalud  Scielo  1 2017 
26 
Revista Peruana de Medicina 
Experimental y S. P 
Scielo 1 2016 
27 Rev. Usat ACC CIETNIA 1 2016 
28 Rev.Fac. Med. Scielo 1 2016 
29 Revista Facultad ciencias de Salud RevisaSalud 1 2016 
30 
Revista Peruana de Medicina 
Experimental y Salud Pública 
Scielo 1 2016 
31 Apunt.cienc.soc. Latindex 1 2016 
32 
Repositorio universidad Católica 
Santo Toribio de Mogrovejo 
Alicia 1 2015 
33 Rev Peru Med Exp Salud Publica Scielo 1 2015 
34 Perpestivas en Nutricion Humana Scielo 1 2015 
35 Rev. Gaucha de Enfermagem Scielo 1 2015 
36 CES Salud Publica Dialnet 1 2015 
37 Revista de Ciencias Sociales Redalyc 1 2013 
38 Revista de Ciencias Sociales Redalyc 1 2013 
39 Rev. Latino-Am. Enfermagem Scielo 1 2012 
40 
Repositorio Universidad de la 
Republica Uruguay 
Colibrí 1 2012 
     Fuente: elaboración propia. 
 
Resultados de la búsqueda 
Se utilizaron 40 artículos de referencias a través de la búsqueda de artículos científicos; 15 
fueron excluidas y 25 publicaciones fueron revisadas en texto completo; para que finalmente 
20 artículos contribuyan con una información útil para el análisis de las revisiones 
sistemáticas. 
 
3.5 Método de análisis de datos  
La revisión sistematizada estuvo conformada por la ejecución de tablas de 
resúmenes con la toma de información de los artículos nacionales y internacionales, 
valorando cada uno de ellos para llegar a una asimilación donde se encontrará la 
comparación y en otros aspectos se encontrará la discrepancia. Teniendo como 
elementos de búsqueda los siguientes: Título del artículo, país de publicación, el 




las recomendaciones. Donde además se realizó una investigación precisa para 
determinar la calidad de certeza y la eficacia del diseño metodológico de cada 
artículo. Anexo 2 
 
3.6 Aspectos éticos El presente estudio se desarrolló con los principios bioéticos 
como tales: 
Beneficencia Se gestiono el beneficio posible basado en los resultados de la 
investigación en favor al personal de enfermería para adquirir mejores 
intervenciones ante los factores de riesgos. 
Veracidad Los hallazgos en los artículos científicos fueron figurados de manera 
verídica sin modificación y con la respectiva autoría. 
Justicia Todos los artículos científicos fueron seleccionados cumpliendo los 
requisitos necesarios para el problema. 
Autonomía Se respetaron los criterios de los investigadores. 
IV. RESULTADOS  
Tabla N° 2: Numero de artículos según bases de datos sobre los Factores 
que influyen en la inasistencia de las madres al Control de crecimiento y 
desarrollo de los niños en el periodo 2012 – 2020. 
Base de datos N % 
Scielo  11 55% 
Renati 3 15% 
Dialnet 2 10% 
ReserchGate 3 15% 
Redalyc 1 5% 
Total  20 100 
              Fuente: elaboración propia. 
 
Interpretación 
Los artículos extraídos de las bases de datos fueron el 55% de Scielo, seguido el 







Tabla N° 3: Número de artículos según año sobre los Factores que influyen en la 
inasistencia de las madres al Control de crecimiento y desarrollo de los niños en el 
periodo 2012 – 2020. 
 
  
Año N % 
2020 2 10% 
2019 1 5% 
2018 5 25% 
2017 3 15% 
2016 4 20% 
2015 3 15% 
2013 2 10% 
Total  20 100% 




Podemos observar de los artículos seleccionados el 25% fueron investigaciones en 
el año 2018, el 20% fueron en el año 2016, el 15% fueron en el año 2017 y 2015 
respectivamente, el 10% fueron en el año 2013 y 2020 respectivamente y el 5% 














Tabla N° 4: Número artículos según países sobre los Factores que influyen en la 
inasistencia de las madres al Control de crecimiento y desarrollo de los niños en el 
periodo 2012 – 2020. 
Países N % 
Colombia 3 15% 
Perú 11 55% 
Mongolia 1 5% 
Irán 1 5% 
Brasil 2 10% 
Indonesia 1 5% 
Venezuela 1 5% 
Total 20 100 
 Fuente: elaboración propia. 
Interpretación: 
Podemos apreciar que los países de los artículos científicos seleccionados, el 55% 
fueron realizados en Perú, el 15% fueron en Colombia, el 10% en Brasil y el 5% 




Tabla N° 5: Número de artículos según idiomas sobre los Factores que influyen en 
la inasistencia de las madres al Control de crecimiento y desarrollo de los niños en 
el periodo 2012 – 2020. 
 
 
Idioma  N % 
Español  16 80% 
Ingles 2 10% 
Portugués  2 10% 
Total 20 100 




Se observa que los idiomas de los artículos seleccionados fueron el 80% en 
español, el 10 % en inglés y portugués respectivamente. 
 
Tabla N.º 6: Número de artículos según la calidad de evidencia según diseño 
metodológico sobre los Factores que influyen en la inasistencia de las madres al 
Control de crecimiento y desarrollo de los niños en el periodo 2012 – 2020. 
 
  
Nivel de evidencia  N % 
Alta (A) 0 0 
Media (B) 5 25% 
Baja (C) 15 75% 
Total  20 100% 




Con respecto a la calidad de evidencia según el diseño metodológico se observa 
que los artículos seleccionados, el 25% tiene un nivel de evidencia media(B) y el 








Tabla N.º 7 Aspectos relevantes de los artículos sobre los Factores que influyen en 
la inasistencia de las madres al Control de crecimiento y desarrollo de los niños de 
los artículos científicos 2012 – 2020. 
 
Autor y Titulo de 
la investigación 





Hernández C. Prada 
M., Briñez E. y López 
I. Factores que 
influyen en la 
asistencia al control 
de crecimiento y 






sistemática de   46 
documentos de 
investigación en el 
periodo del año 
2013 a 2019. 
 
El estudio se 
demostró que los 
factores que influyen 
en la asistencia a los 
controles en la 
población infantil, 
estuvieron explícitos 
principalmente por la 
atención brindada 
por el personal de 
salud, y 
la edad de la madre 
y del infante. 
Las características 





Sejias N., Guevara A. y 
Flores V. Deserción del 
Programa Control de 
Crecimiento y 
Desarrollo en niños de 




Correlacional de corte 
transversal, 66 madres 
durante el año 2017. 
La inasistencia 
definitiva fue de 65,2 % 
y la relativa, de 34,8 %. 
se encontró relación 
demostrativa entre la 
edad de la madre con 
los tipos de 
incumplimientos. En el 
factor cultural, la 
adhesión al programa 
de salud y el grado de 
estudios de la madre 
están coligados a los 
tipos de deserción. 
Se evidencio que el mayor 
porcentaje fue del 
incumplimiento absoluto, con 
65,2 %, Como características 
están los años de la madre el 




control de crecimiento y 
desarrollo de niños de 1 







transversal, de 25 
progenitoras en el año 
2016. 
Los factores de 
incumplimiento fueron: 
los socioeconómicos 
con horario de tarea del 
progenitor fue el 56,0% 
y quehaceres del hogar 
60,0%; culturales: 
desconocimiento de los 
controles 76,0% 
demora 60,0% y tiempo 
de espera para la 
atención el 76,0%, falta 
de información 60,0%, 
horario correcto 66,0%. 
Características 
socioeconómicas, culturales 
en la ausencia de los controles 
de crecimiento y desarrollo del 
menor de un año. 
Farias E., Climene L., 
Pereira N., Menezes T., 
Campos L. y Santos P. 
Factores relacionados 
con la asistencia 
quilombola 





cuidadoras de los 
menores. 
Los factores intrínsecos a 
las progenitoras - 
significado del seguimiento 
de la salud infantil, 
cuestiones personales y de 
factores extrínsecos 
concernientes con el 
servicio - disponibilidad de 
agenda, tiempo demora. 
espera consultas y tu 
calidad. 
La reorganización del servicio, 
con mayor procedencia en las 
agendas y al 
delicadeza profesional, 
mejorar la calidad de atención 










Takehara K., Mori R. 






retrasos en el 








das 150 crianças 
que participaram do 
estudo estavam em 
risco de atraso no 
desenvolvimento. 
Houve associação 
negativa entre risco 
de atraso no 
desenvolvimento 
infantil e maior 
escolaridade 
materna. Aumento 
da idade materna, 
sintomas de 
depressão materna 
, o sexo da criança é 
feminino e solteiro 
casa da mãe 
também foram 
preditores do risco 
de atraso no 
desenvolvimento, 
embora 
una era de la 
asociación marginal. 
La condición psicológica 
de 
madres probablemente 
acrecienta la inseguridad 
de retrasos en el 
desarrollo infantil.  
 
Vameghi R., Amir Ali 
Akbari S., Sajedi F., 
Sajjadi H. y Alavi H. 
Relación entre los 
determinantes sociales 






analítico, 950 madres. 
La participación de 
niños con 
preocupación de 
retraso fue del 12,2%.  
El estatus 
socioeconómico tuvo 
los mayores efectos 
directamente como 
también indirectamente 
en el desarrollo infantil, 
y la depresión materna 
asumió el segundo 
efecto. 
 
Los efectos del nivel 
socioeconómico materno, 
estrés, ansiedad y depresión, 
en el estado de desarrollo de 6 
a 18 meses. 
Campos X. Factores de 
inasistencias del control 
de crecimiento y 
desarrollo del niño(a) 
menores del centro de 






 de corte  
transversal, 42 madres. 
Señalaron que la 
característica cultural 
fue el que prevaleció en 
las faltas a los controles 
continuo el factor 
institucional con un 
60% y el 57% marcó 
que el factor 
socioeconómico es el 
porqué de falta. 
 
Por lo tanto, se concluyó que 
el factor cultural es 
determinante en el 
incumpliendo al control de 
CRED en niños (as) menores 
de un año en el Centro de 
Salud Santa Rosa de 
Pachacútec, en el distrito de 
Ventanilla. 
Osco G. Factores de 
riesgo que causan en la 
inasistencia de madres 







Cuantitativa de diseño 
documental, 21 
artículos del año 2005 
al 2017. 
 
La edad de la madre es 
el más influyente en las 
inasistencias a los 
controles de CRED, 
como también los 
conocimientos de las 
asistencias como 
sociocultural y el 




Las características que influyo 
más en los incumplimientos 
fueron los sociodemográficos. 
Silva J., Huapaya J., 
Mendoza J. y Chaparro 
M. Inasistencia de 









 y transversal, 117 
madres. 
 
El incumplimiento se 
debió a deterioro de 
tiempo, el horario de 
atención fue defectuoso 
y como también el 
tiempo de espera a la 
cita la calidad de 
atención del personal 
de salud,  
 
Las características 
institucionales son el mayor 
defecto para el incumplimiento 
a las citas. 
Diaz A., Gallestey J. y 
Velarde R. Desarrollo 
Perú 
2017. 
Descriptivo, 65 madres.  
 
Hijos de progenitoras 
con bajo grado 
académico y con 





infantil en zonas pobres 
de Perú. 
 





Lakhani S. y Nadeem S. 
Crecimiento y 
desarrollo infantil 





Cualitativo, 10 madres.  
 
Las dificultades de las 
progenitoras que  
Desafían al criar a los 
menores es la falta de 
apoyo en los hogares.  
 
La cuidadora manifiesta estrés 
al cumplir sus 
responsabilidades, ya por la 
falta de apoyo en el lugar de 
procedencia, donde se certeza 
que causa lo 
sociodemográfico. 
 
Pereira A., Carvalho L., 
Costa A., Alves D. y 
Silva D. El registro del 
crecimiento y desarrollo 
del niño en el 






de análisis documental, 
229 progenitoras.  
 
El cuadernillo se 
exploración fue mínimo. 
En el desarrollo sólo 3 
(1,3%) estaban 
totalmente llenadas, y 
el 171 (74,7%) no 
asumieron algún 
llenado sobre el 
desarrollo infantil, ya 
que el personal no 
cumple correctamente 
su función. 
Se evidencio que por parte del 
personal de salud no hubo 
llenado de los controles de 
crecimiento y desarrollo, así 
como también el mal llenado y 
déficit de atención del 
personal.   
Gonzales E., Huamán 
L., Aparco J., Pillaca J. 
y Gutiérrez C.  Factores 
influyen al cumplimiento 
del control 
De crecimiento y 
desarrollo del niño 
menor de 
Un año en centro de 
salud de amazonas, 




Cuantitativa, 749 pares 
de casos y controles. 
La característica 
habitual, en los 
territorios fue el factor 
institucional que no se 
atendió al menor lo que 
se sindicó en diferencia 
de Amazonas que fue 
descendiente.   
 
Los problemas que causan la 
inasistencia fueron las 
actividades que realizan los 
enfermeros por ello 
disminuyen la atención en los 
niños ya que deberían 
aumentar el personal. 
 
Castellanos A., 
Margaret A., Sánchez 
M. y Bejarano X. 
Factores 
sociodemográficos 
agrupados al desarrollo 








Los años de ella, el 
trabajo, el grado 
educativo, las madres 
de 25 años son mayor 
de retraso motor en los 
niños. 
 
La edad de la madre 
influye en las 
características. 
 
Parraguez K., Reque S. 
y Bravo C. 
Características 
maternas que 
interceden en las 
inasistencias de la 









Descubrieron que las 
cuidadoras sus edades 
fueron en un rango de 
19 a 34 años en un 
83.7%, terminando su 
secundaria el 34.9%, 
viven con sus parejas 
un 42.2% y que hacen 
los quehaceres 95.8% 
como también horario 
no indicado un 48.2% y 
demora un 44.6%. 
Edad, grado de educación, 
estado civil, cantidad de hijos, 
horario de atención, y 
conocimientos de los 
controles.   
 
Cordero L., Montes C., 
Velásquez J., 
Rodríguez Y., Vigo W. y 
Aguirre A.  Estudio 
cuali-cuantitativo sobre 
la atención de salud 
De niños de tres años 
en establecimientos de 












materiales, la demora 
en las citas los horarios 
incorrectos, como 
también la disposición 
de atención del 
personal de salud.  
 
Se reconoció analizar las 
fallas en el instituto y por parte 
del personal de enfermería 
para mayor fortalecimiento. 
Reyes C. y Carrasco I. 
Factores limitantes en 
el acceso del 
componente de 
crecimiento y desarrollo 







retrospectivo, 3 806 
niños. 
Las cuidadoras habitan 
lejos en un 77.3% 
asistentes con mayor 
frecuencia de los que 
viven cerca en un 
93.2%, ellos 
manifiestan que el 
personal de muy 
insuficiente para la 
atención. 
 
Las características influyentes 
es la calidad que brindan, las 
costumbres, desconocimiento 
del valor, como también el 
establecimiento  
Y la accesibilidad 
geográfica. 
 









Las inasistencias se 
dan porque las madres 
se dejan convencer ya 
que los ponen con los 
juegos o televisión 
Las características mejor 
explicadas son referencias 




 asociados con exceso 
de peso en niños de 2 a 
5 años 
asistentes a los jardines 
infantiles. 
porque tienen que 
hacer las actividades en 
casa. 
Henao C. y Berbesi D. 
Factores sociales y 
demográficos 
conectados con la 
asistencia al programa 






Las asistencias de los 
cuidadores fueron de 
31 años de ellos, como 
los que no asistieron 
fueron de 40 años, 
madres de mayor edad 
y que tienen mayor 
cantidad de hijos. 
Los sociodemográficos son los 
más influyentes en el 
incumplimiento de las citas. 
Velásquez E. Factores 
asociados a las causas de 
abandono de la 
consulta de niños. 
Venezuela 2013 Descriptivo, de corte 
transversal, 287 
padres. 
Las causas de las 
inasistencias fueron la 
educación de las 
progenitoras como punto 
primordial. 
Los problemas influyen en el grado 




Los factores que influyen en la inasistencia de las madres a los controles de CRED 
de los niños son un riesgo para su desarrollo cognitivo y motriz como también en el 
estado nutricional. Las inasistencias a los controles causan alteraciones en el 
desarrollo psicomotor a si mismo impide identificar las alteraciones o anomalías de 
forma segura y rápida. 
El objetivo general de la investigación fue sistematizar las evidencias bibliográficas 
de los estudios sobre los Factores que influyen en la inasistencia de las madres de 
los niños al control de crecimiento y desarrollo en el periodo 2012-2020. Luego de 
haber realizado la revisión en diversas bases de datos encontrando 40 artículos, el 
autor considero destacar 20 artículos de revistas indexadas, Los artículos extraídos 
de las bases de datos fueron el 55% de Scielo, seguido el 15% de Renati y 
ReserchGate respectivamente, Dialnet en 10% y Redalyc en 5% donde se 
demuestra que los aportes de los artículos fueron tomadas de revistas científicas 
de mayor impacto.  
Con respecto a la fecha de publicación de los artículos se observa que el 25% 
fueron investigaciones en el año 2018, el 20% fueron en el año 2016, el 15% fueron 
en el año 2017 y 2015 correspondientemente, el 10% fueron en el año 2013 y 2020 
respectivamente y el 5% fueron en el año 2019, tomando en cuenta que no deben 
ser menores de 8 años de publicación. Donde se obtuvo que los países con 
mayores artículos investigados fueron realizados en Perú con un 55%, el 15% 
fueron en Colombia, el 10% en Brasil y el 5% fueron en Mongolia, Irán, Indonesia y 
Venezuela respectivamente. 
Los artículos científicos seleccionados fueron de idioma español en un 80%, el 10 
% en inglés y portugués respectivamente, los estudios encontrados en la revisión 
sistematizada provienen de diferentes idiomas del todo el mundo; pero 
sobresaliendo en las investigaciones el idioma castellano con mayor impacto. Como 
también cabe resaltar la calidad de evidencia de los artículos seleccionados, que el 
75% nivel de evidencia baja(C) y 25% tiene un nivel de evidencia media(B) donde 
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se revela la falta de aportes de estudios de calidad científica alta sobre el tema ya 
que son estudios cuantitativa descriptiva. 
En cuanto al primer objetivo específico, tuvo como propósito identificar los 
factores sociodemográficos que influyen en la inasistencia de las madres a los 
controles de crecimiento y desarrollo de los niños en el periodo 2012-2020 donde 
se encontró por Castellanos A.41 Et al., Lakhani S.42 Et al y Henao C.43 Et al. 
concuerdan que los factores más influyentes a los incumplimientos de los niños a 
los programas de CRED las cuidadoras son empleadas del hogar, las edades de 
las madres que varían entre 19 a 34 años y que son convivientes. Dentro de las 
características de mayor impacto está: Los quehaceres domésticos Según INEI se 
considera a los individuos que desenvuelven las tareas necesarias en los hogares 
cotidianamente 23. Ya que las madres no cuentan con un apoyo constante en casa 
no puede con todos roles que debe cumplir con el menor. 
Del mismo modo Osco G.10 , Hernández M.8 y Parraguez O.13 encontraron que las 
madres son amas de casa y la edad de la madre es también una característica que 
causa la deserción de los menores. Según INEI refiere que las cuidadoras más 
jóvenes no se encuentran preparadas para cumplir el rol de madres como las 
mamas adultas cronológicamente por la madurez que se necesita para el cuidado 
de sus menores y tengan un adecuado desarrollo y crecimiento. Es así que la edad 
de las cuidadoras cumple un rol influyente en el incumplimiento ya que se ve la 
madurez de ellas para que tengan el conocimiento del valor de los controles. 
Así como Dagvadorij A.3   refiere que influye en las inasistencias el incremento es la 
edad materna, también que sean convivientes con sus parejas. Según INEI 23 
refiere que el estado civil de las progenitoras influye en el apoyo en el cuidado de 
los menores para que tengan el tiempo para acudir a los controles 
correspondientes. 
En relación al segundo objetivo específico fue Identificar los factores 
institucionales, que influyen en la inasistencia de las madres a los controles de 
crecimiento y desarrollo de los niños en el periodo 2012-2020 donde los autores 
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Farias E.15 Et al. y Cordero L.44 Et al. encontraron que las características más 
influyentes para la deserción de los menores a sus controles son la demora de 
atención del personal de salud, la disponibilidad para guardar las citas, el 
incumplimientos de la hora para la cita  y la calidez para brindar los controles. Según 
Latiese24 el fastidio de los usuarios se da por el personal de salud del centro por la 
atención que brindan por el tiempo que se establece para la atención de los 
menores. Es por ello que el personal de enfermería cumple un rol importante en ser 
los guías de los cuidadores para un adecuado control de los menores y no causen 
una deserción de ellos. 
Como también Silva J.12 refirió que la deserción es causante por la hora de los 
controles, la demora que se brinda para la atención y la calidez de atención el 
personal de salud. Según MINSA31 los controles de crecimiento y desarrollo son las 
labores constantes que realiza el personal así mismo intervenir en ellas de manera 
apta para encontrar los riesgos o alteraciones de los niños. Es así que el personal 
debe actuar de manera oportuna y con calidez en la atención tanto como para el 
niño y la madre para las asistencias de ellos. 
El autor Gonzales E.13 manifestó que la deserción es causante por las horas de 
atención que bringa el personal de salud en los establecimientos como también que 
las madres no le toman la importancia del valor que es acudir con sus menores a 
CRED. Según Latiesa el tiempo de demora para la atención de los menores es un 
factor que causa el fastidio de las cuidadoras por el retraso de los enfemeros.24 Es 
por ello que el personal de salud debe ser la guía para las madres con sus menores 
para no desistir de sus controles, pero también no causar fastidio en ellas 
explicándoles por qué la demora en cada niño en su atención.  
Por otro lado, Chagua E.9 difiere que las causas influyentes son las horas que 
laboran las madres, en algunos casos los quehaceres de ellas y el retraso del 
personal de salud. Según Leo35 indica que el acompañamiento de los cuidadores 
es fundamental para lograr la confianza con el personal de salud, el ambiente en 
donde se brinda la atención. Ya que el apego que tiene las madres con los niños 
ayuda para una adecuada atención con los enfermeros para prevenir los riesgos es 
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por ello la suma importancia de las ocupaciones que tiene la madre para las 
asistencias con los menores.  
En relación al tercer objetivo específico fue Identificar los factores culturales, que 
influyen en la inasistencia de las madres a los controles de crecimiento y desarrollo 
de los niños en el periodo 2012-2020 para algunos autores como Reyes C.45 Et al, 
Diaz A.46 Et al, y Sejias N.47 señalan que el incumplimiento se da por el grado de 
instrucción del progenitor, madres con baja escolaridad. Según García P.32 refiere 
que son las costumbres, conocimientos que viene adquiriendo las madres para 
tener un correcto criterio para acudir a los controles con sus menores. Dado que 
las madres con alto grado educativo tienen los conocimientos correctos para una 
mejor toma de decisión.  
A si mismo Navarro X.11 , Cáceres R.18  indicaron que es causante por el 
desconocimiento, baja escolaridad, por descuido. Según la teórica Madeleine L.19 
refiere que se brinda un cuidado holístico a las personas con diferencias y 
similitudes respetando sus costumbres y valores proporcionando un adecuado 
cuidado de enfermería. Dado que no debe influenciar las costumbres o que tengan 
un bajo grado académico por parte de las cuidadoras para brindar una vigilancia 
correcta a los niños. 
Se concluye que la revisión sistemática, ha permitido identificar las causas que 
influyen en el incumplimiento de las madres a los controles de CRED con la ayuda 
de los artículos más relevantes que fueron seleccionados para poder identificar y 
analizar cada factor y a si para mejores intervenciones de parte del personal de 
enfermería para un correcto desarrollo en los menores.   
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VI. CONCLUSIONES
PRIMERA: Las entidades que muestran mayor importancia en las causas del 
incumpliendo de las madres a CRED son las revistas científicas generada en 
Latinoamericana (SCIELO). Así como también en las fechas de publicación de los 
articulo con mayor prevalencia con respecto al incumplimiento a los controles de 
los menores es el año 2018. Siendo el país que investigo a mayor profundidad sobre 
las inasistencias de las madres es el Perú. El idioma más trabajado en cuanto a las 
causas el incumplimiento a los programas de CRED es el español. Dado que la 
calidad de evidencia metodológica que más prevaleció fue la Baja. 
SEGUNDA: Los factores sociodemográficos de las madres que causan el 
incumplimiento a CRED es que son amas de casa y la edad de las progenitoras de 
19 a 34 años. 
TERCERA: Los factores institucionales de las madres que causan el 
incumplimiento a CRED es la demora de atención en los establecimientos de salud, 
la calidez brindada por el personal de salud. 
CUARTA: Los factores culturales de las madres que causan el incumplimiento a 
CRED en los artículos de revisión en su mayoría fue el grado de escolaridad baja.  
29 
VII. RECOMENDACIONES
1. Fomentar al personal de enfermería a realizar y publicar investigaciones de
revisiones sistematizadas sobre los factores que causan el incumplimiento
de las madres a los controles de CRED para plantear más estrategias de
mayor impacto hacia el indicador de calidad.
2. El personal de enfermería debe sensibilizar al cuidador a cargo del menor
desde su primer día de vida para la asistencia a los controles de CRED,
como informar con términos entendibles para las madres de los beneficios
de acudir constantemente para su niño.
3. Se sugiere al personal de enfermería que logre crear estrategias para que
capte la empatía y la relevancia de acudir a los controles de CRED como los
beneficios para la detección temprana de alteraciones en el crecimiento y
desarrollo en los niños.
4. Sugerir al personal de salud a la luz de los resultados gestionar estrategias




1. World Health Organization. Child Health. [Internet].[cited 2020].Available
from:https://www.who.int/topics/child_health/es/
2. La organización mundial de la salud. Estrategia del crecimiento y desarrollo.
[Internet]. 2018.Sitio web mundial. [citado Julio 2012]. Disponible en:
file:///C:/Users/Estudiante/Downloads/Nutricion_24julio.pdf.
3. Dagvadorj A. Maternal socio-demographic andpsychological predictors for
risk of developmental delays among young children.BMC Pediatrics.
[Internet].2018 Febrero [cited 2018 January 29]; 18:68. Available from:
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC5817794/pdf/12887_2018_A
rticle_1017.pdf
4. Álvarez N. et. Características de los niños de 12 a 24 meses Programa
Aduana. Montevideo. [Internet]. Disponible en:
https://www.colibri.udelar.edu.uy/jspui/bitstream/20.500.12008/2508/1/FE-
0366TG.pdf
5. Ministerio de la salud. Norma Técnica de salud para el control de crecimiento
y desarrollo de la niña y niño menor de 5 años. [Internet]. 2017 [Citado 10
Julio 2017]. Disponible en:
https://cdn.www.gob.pe/uploads/document/file/191049/537-2017-
MINSA.pdf
6. Instituto Nacional de Estadística e Informática. Indicadores de resultado de
los Programas Presupuestales. [Internet].Agosto 2019.Disponible en:
https://proyectos.inei.gob.pe/endes/2019/ppr/Indicadores_de_Resultados_d
e_los_Programas_Presupuestales_ENDES_Primer_Semestre_2019.pdf
7. Segias N, Sánchez A, Flores V. Deserción del Programa Control de
Crecimiento y Desarrollo en niños menores de 3 años del Hospital Santa
Isabel - El Porvenir. Trujillo.




8. Hernández M., Prada M, Briñez E., López I.  Factores que influyen en la
inasistencia al control de crecimiento y desarrollo en la población infantil.
[Internet]. Mayo 2020. [Cited 2020 Junio]Disponible en:
http://eduneuro.com/revista/index.php/revistaneuronum/article/view/269
9. Chahuas E. Factores que influyen en la inasistencia al control de crecimiento
y desarrollo en niños del establecimiento de salud. [Tesis para optar de




10. Osco G. Factores de riesgo que influyen en la inasistencia de madres de
niños menores de 5 años al componente crecimiento y desarrollo. [Tesis





11. Navarro X. Factores de incumplimiento del control de crecimiento y
desarrollo en el centro de salud Santa Rosa. [Tesis para optar de Grado de
Enfermería]. Cusco: Universidad Cesar Vallejo. 2018.Disponible en:
http://repositorio.ucv.edu.pe/handle/20.500.12692/28161
12. Silva J, Huapaya J, Mendoza J, Chaparro M. Inasistencias de madres de
niños menores de un año al programa de crecimiento y desarrollo.







13. Gonzales E.  Factores asociados al cumplimiento del control de crecimiento 
y desarrollo del niño menor de un año en establecimientos de salud de 
Amazonas, Loreto y Pasco. [Internet]. Junio 2016. [Citado 09 Marzo 2016]. 
vol33 nº2. Disponible en: 
http://www.scielo.org.pe/scielo.php?pid=S172646342016000200005&script
=sci_abstract 
14. Parraguez k, Reque S, Campos Y. Características maternas que intervienen 
en el incumplimiento de la atención integral del preescolar. ACC CIETNA. 
[Internet]. [Citado 15 Abril 2016].1(3):14-29. Disponible en: 
http://revistas.usat.edu.pe/index.php/cietna/article/view/52 
 
15.  Farias E., Climene L., Nadirlene P., Telmara M., Santos P., Los factores 
asociados a la asiduidad de quilombolas en consultas de seguimiento 
infantil. Scielo. [Internet]. [Citado 13 Diciembre 2019]. Brasil. Disponible en: 
https://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0034-
71672019000900009&lang=es 
16. Roshanak V., Sedigheh A., Firoozeh S., Homeira S., Hamid A., Relación 
entre los determinantes sociales de la salud materna y Desarrollo infantil: un 








17. Brusil K. Evaluación de los determinantes del control infantil mediante la 
libreta integral de salud en el establecimiento de Salud Asistencia Social. 




18. Cáceres R. Control de niño sano de 0 a 2 años y la morbilidad del servicio 
de Emergencia del Hospital de Niños. [Tesis para optar de Grado de 





19. Fornot D. Teorizaciones. Madeleine Leininger: claroscuro transcultural.
[Internet].2010 sep. [citado 2010 Julio 17]. vol19.n°2-3.Disponible en:
http://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1132-
12962010000200022
20. Madeleine M. Leininger. Culture Care Diversity and Universality: A







21. Organisation mondiale de la Santé. Facteurs de risque. [Internet]. [cited
2020].Available from:https://www.who.int/topics/risk_factors/fr/
22. García P. factores culturales que influyen en el consumidor. Factores
Culturales. [Internet]. Julio. [citado 28 Julio 2009]. Disponible
en:https://www.abc.com.py/articulos/factores-culturales-que-influyen-en-la-
conducta-del-consumidor-5874.html
23. Instituto Nacional de Estadística e Informática. Perfil 
Sociodemográfico.[Internet].Agosto 2018.Disponible en: 
https://www.inei.gob.pe/media/MenuRecursivo/publicaciones_digitales/Est/
Lib1539/ 
24. Rodríguez L. la deserción universitaria. Desarrollo de la escolaridad en la
enseñanza superior: éxitos y fracasos. [Internet]. 1992.Disponible en:
https://dialnet.unirioja.es/servlet/libro?codigo=196550
25. Ledezma T., Pérez B., Landaeta B., et al. Factores de riesgo
socioeconómicos en el crecimiento y estado nutricional de niños y jóvenes
en zona urbanas de Venezuela. Tribuna el investigador [internet] setiembre-
34 
diciembre. [citado 19 octubre 2017]; 7 (1): 30-31 Disponible en: 
http://saber.ucv.ve/bitstream/123456789/6733/1/art2.pdf 
26. MINSA. Norma Técnica de salud para el control de crecimiento y desarrollo






27. Asociación Española de Pediatría. Crecimiento en niños. [Internet]. 2014
Mayo. [citado 2014 mayo 12].Disponible en:
https://enfamilia.aeped.es/edades-etapas/crecimiento-en-ninos
28. MINSA. Norma Técnica de salud para el control de crecimiento y desarrollo






29. Centers for Disease control and Prevention. Child Development. Estados
Unidos. [Internet]. [cited 2020].Available
from:https://www.cdc.gov/ncbddd/childdevelopment/facts.html
30. Ministerio de la salud. Norma Técnica de salud para el control de











      35. Enfermería “Salud del niño”. Estrategia CRED control de crecimiento y             
desarrollo. [Internet]. Julio 2012 [Citado 4 Julio 2012].  Disponible en:  
           http://salud-del-nino.blogspot.com/2012/07/estrategia-cred-control-de-
crecimiento.html 
 
      36. CONCYTEC. Reglamento de calificación, clasificación y registro de los 
investigadores del sistema nacional de ciencia, tecnología e innovación 
tecnológica -reglamento renacyt. 2018. [Internet]. Disponible en: 
file:///C:/Users/user/Downloads/reglamento_renacyt_version_final.pdf 
 
      37. Hernández R., Fernández C. y Baptista P. Metodología de la investigación. 




     38. Hernández R., Fernández C. y Baptista P. Introducción de metodología de 
la investigación. Metodología de la investigación. 4. a ed. [Internet]. México: 
Mc Graw Hill.2014. Disponible en: 
http://catarina.udlap.mx/u_dl_a/tales/documentos/lad/fernandez_h_g/capit
ulo4.pdf 
     39.  Veiga J., Fuente E., Zimmermann M. Modelos de estudios   en investigación 
aplicada: conceptos y criterios para el diseño. Scielo. [Internet]. 2008.[citado 
Marzo de 2008]; vol 54,nº210 Disponible en:  
http://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0465-
546X2008000100011 
      40. Rubio Liniers MC. El análisis documental: indización y resumen en bases 




41.Castellanos A., Mora M., Sánchez M. y Bejarano X. Factores
sociodemográficos asociados al desarrollo motor en niños de un plan
madre canguro. [Internet]. 2015.[citado Diciembre de 2016]. Vol. 64 No. 4:
659-63. Disponible en:  http://www.scielo.org.co/pdf/rfmun/v64n4/0120-
0011-rfmun-64-04-00659.pdf 
42. Lakhani S. y Nadeem S. Effects of Father’s Absence on Child Growth and
Development During Early Years. [Internet]. [citado 2017]. Vol. 1, 31-42.
Disponible en: http://jecce.aiou.edu.pk/wp-content/uploads/2018/04/3-
effects-of-fathers-absence.pdf
43. Henao C. y Berbesi D. Factores sociales y demográficos relacionados con
la asistencia al programa de crecimiento y desarrollo. [Internet].2012.
[citado Marzo 13 del 2013]. Vol 4: 4-11. Disponible en:
file:///C:/Users/user/Downloads/Dialnet-
FactoresSocialesYDemograficosRelacionadosConLaAsis-4549351.pdf
44. Cordero L., Montes C., Velásquez J., Rodríguez Y., Vigo W. y Rosas A.
Estudio cuali-cuantitativo sobre la atención de salud en niños menores de
tres años del establecimiento de salud de nueve regiones pobres del Perú.
[Internet].2016. [citado Marzo del 2016]. Vol 33:1. Disponible en:
https://www.scielosp.org/article/rpmesp/2016.v33n1/21-31/
45. Reyes C. y Carrasco I. Factores limitantes en el acceso y utilización del
componente del crecimiento y desarrollo en niños de 0 a 5 años, Huancayo.




46. Diaz A., Gallestey J. y Velarde R. Desarrollo infantil en zonas del Perú.







        47. Sejias N., Guevara A. y Flores V. Deserción del Programa Control de 
Crecimiento y Desarrollo en niños menores de 3 años del Hospital Santa 
Isabel - El Porvenir. Trujillo, La Libertad. [Internet].2019.  [citado Enero del 













Anexo 1: Instrumento de recolección de datos de los artículos científicos 
sobre los Factores que influyen en la inasistencia de las madres al Control de 
crecimiento y desarrollo de los niños en el periodo 2012 – 2020. 
DATOS DE PUBLICACIÓN 
Autor Año 
Nombre de la 
investigación 















Volumen 6. Número 3. 
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Del estudio se evidenció que los factores que 
influyen en la asistencia al control 
de crecimiento y desarrollo en la población infantil, 
estuvieron determinados 
principalmente por la atención brindada por el 
personal de enfermería, y los 
factores sociodemográficos como la edad de la 
madre y del infante.  
Los factores que sobresalen 
en el estudio son los 
factores sociodemográficos, 
institucionales, tanto como 
parte de las madres y el 
personal de enfermería. 
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La deserción absoluta fue de 65,2 % y la relativa, 
de 34,8 %. Respecto al factor socioeconómico, 
se encontró relación significativa entre la edad de 
la madre con los tipos de deserción. En el factor 
cultural, la adhesión al programa de salud y el 
nivel de estudios de la madre están asociados a 
los tipos de deserción; y en el factor 
accesibilidad, no se manifestó una relación 
significativa en el estudio. 
 
 
 mostraron que las 
edades de las 
madres que 
incumplen en dicha 
asistencia oscilan 
entre 19 a 34 años, 
que corresponden 





convivientes y el 
95.8% son amas 
de casa. Así mismo 
el 48.2% refiere 
que no encuentra 
cita en el horario 
  
Se determinó que la 
deserción absoluta 
presentó el mayor 
porcentaje, con 65,2 %, 
mientras que la relativa 
fue de 34,8 %. Un factor 
socioeconómico (edad 
de la madre) y dos 
factores culturales 
(adhesión al programa 
de salud y nivel de 
estudios de la madre) 
presentan relación 
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Los factores de incumplimiento encontrados fueron: los 
socioeconómicos con horario de trabajo de la madre el 
56,0% y quehaceres del hogar 60,0%; culturales: 
desconocimiento de la frecuencia de controles 76,0% y 
condiciones de salud – enfermedad del niño 56,0%; 
institucionales: horario de atención parcial el 68,0%, 
demasiado tiempo que utiliza la enfermera 60,0% y 
tiempo de espera para la atención el 76,0%, la enfermera 
no brinda información sobre importancia de cumplimiento 
de controles 60,0%, falta de claridad en la información 
68,0%, utilidad de la información brindada y presencia de 
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control de crecimiento y 
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La asistencia educativa tiene resultados negativos 
sobre la motricidad gruesa para los menores de 
40 meses y positivos para los 
mayores de 40 meses sobre los test de resolución 
de problemas y el socioin-dividual. 
 mostraron que las edades de las madres que 
incumplen en dicha asistencia oscilan entre 19 
a 34 años, que corresponden a un 83.7%. El 
34.9% ha culminado la secundaria, el 42.2% 
son convivientes y el 95.8% son amas de casa. 
Así mismo el 48.2% refiere que no encuentra 
cita en el horario que lo solicita y el 44.6% 
manifiesta que el tiempo de espera para la 
atención es más de 2 horas.  
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Así mismo el 48.2% refiere que no encuentra 
cit  en el horario que lo solicita y el 44.6% 
ma if esta que el tiemp  de espera para la 
atención es más de 2 horas.  
  




contribuir a un 
adecuado desarrollo 
infantil. 
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Los resultados mostraron que el 55.6% incumplieron a los 
controles de crecimiento y desarrollo de sus hijos 
menores de 2 años, mientras que el 44,4% de las madres 
cumplen a los controles. Asimismo, el 53.1%, en cuanto 
al factor socioeconómico no cumplen con los controles de 
crecimiento y desarrollo, respecto al factor cultural, el 
58.7% sí cumplen. Finalmente, respecto a factor 
institucional, el 60.2% de las madres incumplieron al 
control de crecimiento y desarrollo. Se encontró que 
existe relación estadísticamente significativa entre el 
factor socioeconómico e institucional con el cumplimiento 
en el control de crecimiento y desarrollo en las madres con 
niños menores de dos años, no obstante, no se halló 
relación entre el factor cultural. 
  
Se encontró que existe 
asociación entre el factor 
socioeconómico 
institucional con el 
cumplimiento, sin 
embargo, no hubo 
asociación entre el factor 
cultural. 
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Los factores de incumplimiento encontrados 
fueron: los socioeconómicos con horario de 
trabajo de la madre el 56,0% y quehaceres 
del hogar 60,0%; culturales: 
desconocimiento de la frecuencia de 
controles 76,0% y condiciones de salud – 
enfermedad del niño 56,0%; institucionales: 
horario de atención parcial el 68,0%, 
demasiado tiempo que utiliza la enfermera 
60,0% y tiempo de espera para la atención 
el 76,0%, la enfermera no brinda 
información sobre importancia de 
cumplimiento de controles 60,0%, falta de 
claridad en la información 68,0%, utilidad de 
la información brindada y presencia de la 
enfermera en horario indicado 66,0%. 
mostraron que las edades de las madres
que incumplen en dicha asistencia oscilan
entre 19 a 34 años, que corresponden a un
83.7%. El 34.9% ha culminado la secundaria,
el 42.2% son convivientes y el 95.8% son
amas de casa. Así mismo el 48.2% refiere 
que no encuentra cita en el horario que lo
solicita y el 44.6% manifiesta que el tiempo
de espera para la atención es más de 2
horas. 
No hay necesidad de uno
gestión que prioriza la
reorganización del
servicio, con mayor
prioridad en las agendas
y al
perfección profesional,
tengo que mejorar mi
calidad de atención
proporcionado por el 






No hay necesidad de uno
gestión que prioriza la 
reorganización del
servicio, con mayor
prioridad en las agendas
y al
perfección profesional,
tengo que mejorar mi
calidad de atención
proporcionado por el 







incumplen en la 





éstas: Edad, grado 
de instrucción, 
estado civil, 








institucionale   el 
incumplimiento del 
control de crecimiento 
y desarrollo del menor 
de un año. 
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 mostraron que las edades de las madres que 
incumplen en dicha asistencia oscilan entre 19 
a 34 años, que corresponden a un 83.7%. El 
34.9% ha culminado la secundaria, el 42.2% 
son convivientes y el 95.8% son amas de casa. 
Así mismo el 48.2% refiere que no encuentra 
cita en el horario que lo solicita y el 44.6% 
manifiesta que el tiempo de espera para la Se 
observa, en términos generales, qué 
características 
de los niños y socioeconómicas de los hogares, 
variables referentes a las 
madres durante el embarazo y a los recién 
nacidos y prácticas de crianza, tienen 
un efecto positivo en el desarrollo.atención es 
más de 2 horas.  
 
 mostraron que las edad s de la  madres que 
incumplen en di ha asistencia oscilan entre 19 
a 34 años, que corresponde  a un 83.7%. El
34.9% ha culminado la secundaria, el 42.2% 
son convivi ntes y el 95.8% son amas d  casa. 
Así mismo el 48.2% refiere que no encuentra 
cit  en el horario que lo solicita y el 44.6% 
manifiesta que el tiempo de espera para la 
atención es más de 2 horas.  
Se bserva, en términos generales, qué 
características 
de los niños y socioeconómicas de los 
hogares, variables referentes a las 
madres durante el embarazo y a los recién 
nacidos y prácticas de crianza, tienen 
un efecto positivo en el desarrollo. 
No hay necesidad 
de uno 
gestión que prioriza 
la reorganización 
del servicio, con 
mayor prioridad en 
las agendas y al 
perfección 
profesional, tengo 
que mejorar mi 
calidad de atención 
proporcionado por el 
médico y reducción 







unidad. No hay 
necesidad de uno 
gestión que prioriza 
la reorganización 
del servicio, con 
mayor prioridad en 
las agendas y al 
perfección 
profesional, tengo 
que mejorar mi 
calidad de atención 
proporcionado por 
el médico y 
reducción del 






unidad. las madres 
incumplen en la 
asistencia a la 




éstas: Edad, grado 
de instrucción, 
estado civil, número 
de hijos, estado de 
salud del niño, 
horario de atención, 





El factor se favorece 
es el s cioeconómico.   
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Control CRED del 
niño menos de 3 
años en el C.S. 
Pocollay Tacna. 
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Los Factores Sociodemográficos asociados al 
cumplimiento del control CRED fueron: Edad de la 
madre con 10%, estado civil, ocupación del 
cuidador. La causa más frecuente del 
incumplimiento fue el “olvido de la fecha 




La percepción del 
desempeño del servicio 
de enfermería se 
relacionó con el 
cumplimiento del control 
CRED fue la dimensión 
técnica con13,4%. 
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Aspectos éticos Resultados principales Conclusiones 
Estudio  
Cuantitativo. 




el 18% tiene riesgo de talla baja y 1,3% 
presenta retraso en la talla. Los indicadores 
de desarrollo Motricidad Gruesa y Fina 
mostraron que un 9% y 11.6% de los niños 
respectivamente no realizan las actividades 
esperadas. 
 mostraron que las edades de las madres 
que incumplen en dicha asistencia oscilan 
entre 19 a 34 años, que corresponden a un 
83.7%. El 34.9% ha culminado la 
secundaria, el 42.2% son convivientes y el 
95.8% son amas de casa. Así mismo el 
48.2% refiere que no encuentra cita en el 
horario que lo solicita y el 44.6% manifiesta 
que el tiempo de espera para la atención 
es más de 2 horas.  
 
No hay necesidad 
de uno 
gestión que prioriza 
la reorganización 
del servicio, con 
mayor prioridad en 
las agendas y al 
perfección 
profesional, tengo 
que mejorar mi 
calidad de atención 
proporcionado por el 
médico y reducción 







unidad. No hay 
necesidad de uno 
gestión que prioriza 
la reorganización 
del servicio, con 
mayor prioridad en 
las agendas y al 
perfección 
profesional, tengo 
que mejorar mi 
calidad de atención 
proporcionado por 
el médico y 
reducción del 






unidad. las madres 
incumplen en la 
asistencia a la 
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de instrucción, 
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de hijos, estado de 
salud del niño, 
horario de atención, 






Esta actividad permitió 
la forma-ción y 
participación de 
estudiantes y 
comunidades en la so-
lución de las 
necesidades 
detectadas. 
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77 madres. Presenta 
aspectos 
bioéticos.  
El 47% de madres corresponde a edades de 25 a 29 años, 
el 27% de madres cuentan con nivel de instrucción 
secundaria completa y superior. El 40% de madres se 
ocupan en actividades del hogar y el 22% las madres 
justifican la accesibilidad como relativamente distante. El 
73% de madres indica ser suficiente la cantidad de 
enfermeros para la atención del niño; el 73% refiere que 
el tiempo de atención en CRED es adecuado. El 68% de 
las madres indica encontrar citas en CRED. El 94% refiere 
conocer la importancia del CRED. El 57% de las madres 
opinan que el horario de atención en el establecimiento es 




Existe factores como el 
ingreso económico de las 
madres y la accesibilidad 
que influyen en el 
incumplimiento al control 
de crecimiento y 
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factores de riesgo principales con 
desarrollo infantil. Hijos de madres con secundaria 
escolaridad tuvo 0,14 DE (IC del 95%: 0,05 a 0,25) 
mayor 
puntuaciones cognitivas en comparación con los 
niños cuyas madres 
tenía educación primaria. El parto prematuro se 
asoció 
con 0,14 SD (–0,24 a –0,05) y 0,23 SD (–0,42 
a –0,03) reducciones en las puntuaciones 





No hay necesidad 
de uno 
gestión que prioriza 
la reorganización 
del servicio, con 
mayor prioridad en 
las agendas y al 
perfección 
profesional, tengo 
que mejorar mi 
calidad de atención 
proporcionado por el 
médico y reducción 







unidad. No hay 
necesidad de uno 
gestión que prioriza 
la reorganización 
del servicio, con 
mayor prioridad en 
las agendas y al 
perfección 
profesional, tengo 
que mejorar mi 
calidad de atención 
proporcionado por 
el médico y 
reducción del 






unidad. las madres 
incumplen en la 
asistencia a la 
Diferencial parental, 
ambiental y 
Los factores nutricionales 
contribuyen a las 
disparidades en los 
niños. 
desarrollo en los PIBM. 
Dirigirse a estos factores 
desde 
antes del embarazo 
hasta la infancia puede 
mejorar la salud y 
desarrollo de los niños.  
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El estudio es 
de tipo 
cuantitativo, 













Los factores de incumplimiento de los controles 
de crecimiento y desarrollo de forma global están 
presentes en un 90%. De acuerdo a sus 
dimensiones, los factores cognoscitivos están 
presentes en un 92%, los factores económicos 
están presentes en 72%, los factores 
Socioculturales están presentes en un 79% y los 





Los factores de 
incumplimiento en el 
control de crecimiento y 
desarrollo en madres de 
niños menores de 5 años, 
del Hospital San José, 
Chincha Marzo 2019 
están presentes; por lo 
tanto, se acepta la 
hipótesis planteada. 
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Las madres de niños lactantes menores de un 
año según dimensiones y niveles de factores 
socioculturales alcanzaron un nivel alto en la 
dimensión institucional (47,5%) y la dimensión 
conocimiento (27,9%). La proporción de 
abandono al control de crecimiento y 
desarrollo en madres de niños lactantes 
menores de un año, fue abandono temporal 
con 80,3% y definitivo en un 19,7%. Existe una 
fuerte relación entre la dimensión 
socioeconómica, dimensión conocimiento y la 
dimensión institucional. 
 mostraron que las edades de las 
madres que incumplen en dicha 
asistencia oscilan entre 19 a 34 años, 
que corresponden a un 83.7%. El 34.9% 
ha culminado la secundaria, el 42.2% 
son convivientes y el 95.8% son amas 
de casa. Así mismo el 48.2% refiere que 
no encuentra cita en el horario que lo 
solicita y el 44.6% manifiesta que el 
tiempo de espera para la atención es 
más de 2 horas.  
 
 mostraron que 
las edades de las 
madr s que 
inc mple en 
dicha asistencia 
oscilan entre 19 a 
34 años, que 
corresponden a 
un 83.7%. El 
34.9% ha 
  
No hay necesidad de uno 
gestión que prioriza la 
reorganización del 
servicio, con mayor 
prioridad en las agendas 
y al 
perfección profesional, 
tengo que mejorar mi 
calidad de atención 
proporcionado por el 
médico y reducción del 
tiempo de espera, 
especialmente 
considerándolos 
consultas personales que 
comprometan la unidad. 
No hay necesidad de uno 
gestión que prioriza la 
reorganización del 
servicio, con mayor 
prioridad en las agendas 
y al 
perfección profesional, 
tengo que mejorar mi 
calidad de atención 
proporcionado por el 
médico y reducción del 
tiempo de espera, 
especialmente 
considerándolos 
consultas personales que 
comprometan la unidad. 
las madres 
incumplen en la 





éstas: Edad, grado 
de instrucción, 
Existe una relación 
altamente significativa 
entre los factores 
socioculturales y el 
abandono al control de 
crecimiento y 
desarrollo en madres 
de niños lactant s 
atendidos en el 
hospital Santa Gema 
de Yurimaguas. 
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La fiabilidad en las consultas sufre influencia 
de factores intrínsecos a las madres - 
significado del seguimiento de la salud infantil, 
asociación de consultas con el enfermo; 
cuestiones personales– y de 
factores extrínsecos relacionados con el servicio 
- disponibilidad de agenda, mucho tiempo 
espera consultas y tu calidad. 
 
 mostraron que las edades de las madres 
que incumplen en dicha asistencia oscilan 
entre 19 a 34 años, que corresponden a un 
83.7%. El 34.9% ha culminado la 
secundaria, el 42.2% son convivientes y el 
95.8% son amas de casa. Así mismo el 
48.2% refiere que no encuentra cita en el 
horario que lo solicita y el 44.6% manifiesta 
que el tiempo de espera para la atención es 
más de 2 horas.  
 
 mostraron que las 
edades de las 
madres que 
incumplen n dicha 
asistencia oscilan 
entre 19 a 34 años, 
que corresponden 





convivientes y el 
95.8% son amas 
de casa. Así mismo 
el 48.2% refiere 
que no encuentra 
cita en el horario 
que lo solicita y el 
44.6% manifiesta 
que el tiempo de 
  
No hay necesidad de uno 
gestión que prioriza la 
reorganización del 
servicio, con mayor 
prioridad en las agendas 
y al 
perfección profesional, 
tengo que mejorar mi 
calidad de atención 
proporcionado por el 
médico y reducción del 
tiempo de espera, 
especialmente 
considerándolos 
consultas personales que 
comprometan la unidad. 
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retrasos en el 
desarrollo entre 
los jóvenes 
niños en Mongolia. 
  
Rev. BMC Pediatrics 
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC5817794/pdf/12887_2018_Article_1017.pdf  
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Dezessete (11%) das 150 crianças que 
participaram do estudo estavam em risco de 
atraso no desenvolvimento. 
Houve associação negativa entre risco de 
atraso no desenvolvimento infantil e maior 
escolaridade materna. Aumento da idade 
materna, sintomas de depressão materna 
, o sexo da criança é feminino e solteiro 
casa da mãe também foram preditores do 
risco de atraso no desenvolvimento, embora 





Nuestros hallazgos sugieren 
que tener un estatus social 
desfavorecido y una mala 
condición psicológica de 
madres en Mongolia 
posiblemente aumenta el 
riesgo de retrasos en el 
desarrollo infantil. 
Intervenciones dirigidas a 
estos 
Se necesitan predictores 
modificables para 
desarrollar estrategias de 
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sociales de la 
salud materna y 
Desarrollo 
infantil: un 
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La edad media de la madre fue 28,05 ± 4,22 años. El porcentaje 
de niños con 
sospecha de retraso fue del 12,2%. El modelo de trayectoria final 
se ajustó bien. Materno 
El estatus socioeconómico tuvo los mayores efectos directos, 
indirectos y totales en el desarrollo infantil, y la depresión materna 
tuvo el segundo efecto directo más significativo en el niño. 
 
 mostraron que las edades de las madres que incumplen 
en dicha asistencia oscilan entre 19 a 34 años, que 
corresponden a un 83.7%. El 34.9% ha culminado la 
secundaria, el 42.2% son convivientes y el 95.8% son 
amas de casa. Así mismo el 48.2% refiere que no 
encuentra cita en el horario que lo solicita y el 44.6% 
manifiesta que el tiempo de espera para la atención es 
más de 2 horas.  
 
  
El modelo de trayectoria 
propuesto sobre los efectos del 
nivel socioeconómico materno, 
apoyo social percibido, estrés 
percibido, ansiedad y depresión, 
en el estado de desarrollo de 6 a 
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Factores de riesgo que 
influyen en la inasistencia 
de madres de niños 
menores de 5 años al 
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21 artículos de 
investigación 
relacionados 
con el tema a 
investigar del 
año 2005 al 





principios éticos.  
 
Las características demográficas de la madre que 
más influyen en la inasistencia al componente 
CRED es la edad de la madre. Las características 
socioculturales de la madre que más influyen en la 
inasistencia de las madres al componente CRED es 
el nivel de conocimiento de la madre. Las 
características institucionales que más influyen en la 
inasistencia al componente CRED es la falta de 
difusión del servicio de CRED y personal 
insuficiente. 
  
Las entidades e instituciones 
que muestran preocupación 
por investigar las causas de 
inasistencia de las madres al 
componente CRED en 
mayor frecuencia son las 
revistas de facultad de 
ciencias de la salud. Los 
factores de riesgo que 
influye en la inasistencia de 
madres de niños menores 
de 5 años al componente 
CRED con mayor 
predominio es el factor 
demográfico. 
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desarrollo del niño(a) 
menor de 1 año en el 
centro de salud santa 
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Aspectos éticos Resultados principales Conclusiones 
Cuantitativo, 




42 madres de 





El 81% del total de madres encuestadas señalaron que el 
factor cultural fue el que predominó en el incumplimiento del 
control de CRED, seguido el factor institucional con un 60% 
y el 57% señaló que el factor socioeconómico es el motivo 
de incumplimiento.  
Por lo tanto, se concluyó que el 
factor cultural es determinante en 
el incumpliendo al control de 
CRED en niños (as) menores de 
un año en el Centro de Salud 
Santa Rosa de Pachacútec, en el 
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Si presenta los 
principios 
bioéticos. 
Se asociaron solamente al EVNV; mientras 
que la baja escolaridad materna (RP = 1,58; 
IC95%: 1,21-2,06), indisponibilidad de 
atención ambulatoria y/o hospitalaria para el 
niño (RP = 1,20; IC95%: 1,04-1,38) y de la 
vacuna en los servicios de salud (RP = 1,28; 
IC95%: 1,12-1,46), solamente al EVAV. Es 
importante considerar, en las estrategias de 
vacunación, la vulnerabilidad de los niños con 
más edad y pertenecientes a las clases D y E, 
especialmente cuando se introducen las 
nuevas vacunas, incluyendo también a los 
hijos de madres con baja escolaridad. 
  
Es problemática la 
existencia de una menor 
disponibilidad de 
servicios de salud para el 
niño y de la vacuna. 
DATOS DE PUBLICACIÓN 
Autor Año 
Nombre de la 
investigación 
Revista donde se ubica la publicación Volumen y número 
 
 









































































         
 
 
    Vol. 01  























El 67.4% de las madres de niños menores de 
5 años en el Centro de Salud Ciudad Blanca 
presentaron deserción del control de 
crecimiento y desarrollo relativa, mientras que 
el 32.6% de las madres presentaron deserción 
absoluta. 
Los factores relacionados 
a la deserción son el 
ingreso económico, el 
olvido, motivos de 
trabajo, el nivel de 
conocimiento y el tiempo 
de espera para la 
atención. 
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desarrollo de los 
niños 
Menores de 3 
años. Centro de 
salud alta mar. 
Bellavista – 
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148 madres. Presenta los 
aspectos bioéticos. 
  
Al analizar los 
datos en referencia a los factores que intervinieron 
en el incumplimiento del 
control de CRED, se encontró que el 33% de las 
madres trabaja y sus horarios 
dificultan la asistencia, 53% desconoce la frecuencia 
de los controles, 80% no 
acude por la duración del tiempo de espera para el 
control, 56% refiere que es 
por el trato del servicio de admisión. 
De los 3 factores estudiados, 
el incumplimiento al control 
de CRED fue por un mínimo 
porcentaje, por el 
trabajo; un porcentaje 
considerable por no conocer 
la frecuencia del control, por 
el trato del servicio de 
admisión y porque el 
personal de enfermería es 
insuficiente. 
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Con relación al programa CRED, la inasistencia se debió a 
falta de tiempo, el horario de atención fue deficiente a 
regular y el tiempo de espera superaba una hora. En el 
dominio Trato y atención del personal las madres indicaron 
que era bueno a muy bueno para el personal 
administrativo, técnico y profesional enfermero. En el 
dominio Información se verificó que la enfermera realiza 
una educación continua.  
  
Existen factores externos e 
institucionales que hacen que la 
madre no tenga una adecuada 
adhesión al programa CRED, 
siendo importante la creación de 
estrategias para revertir ese 
cuadro 
DATOS DE PUBLICACIÓN 
Autor Año 
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investigación 
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1 176 niños 
menores de 5 
años  
 
Si presenta los 
principios 
bioéticos. 
Los niños de áreas rurales, hijos de madres con baja 
escolaridad y pertenecientes a hogares con 
necesidades básicas insatisfechas exhiben valores 
más bajos en las dos áreas del desarrollo. El retraso 
se incrementa al aumentar el número de 
condiciones de riesgo 
 La evaluación del desarrollo y el 
acompañamiento a las familias en el 
proceso de crianza de los niños debe 
ser priorizado por los sistemas de 
salud y los programas sociales. Los 
instrumentos utilizados han sido 
sensibles a tres criterios de 
validación. Donde se observa que los 
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Efectos de la 
ausencia del padre 
en el crecimiento y 
desarrollo infantil 
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10 madres. Presenta los 
aspectos bioéticos. 
  
Los hallazgos del estudio actual se han categorizado en cuatro 
temas principales: el papel del padre en el desarrollo infantil, los 
problemas que enfrentan las madres al criar a sus hijos y los 
sistemas de apoyo de las madres y la familia. 
  El estudio concluyó que la ausencia 
física del padre contribuyó a un 
resultado negativo en el desarrollo 
emocional, social, psicológico y físico 
del niño. La madre experimentó 
estrés y depresión mientras 
manejaba muchas 
responsabilidades en la vida 
cotidiana. Tanto la niña como el niño 
sufren por igual y necesitan la 
presencia de su padre en las 
actividades sociales y académicas y 
en la vida diaria. 
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Aspectos éticos Resultados principales Conclusiones 
 
El diseño es 
correlacional. 




El 85.3% manifiesta que no recibió atención integral, el 
64.7% no tuvo visitas domiciliarias de seguimiento, el 
70.7% no acude puntualmente a la cita programada. El 
68% del tiempo de espera es de 120 minutos para ser 
atendido, siendo una de las primeras causas de la 
inasistencia al control de CRED, el 100% sabe que le 
evalúan a su niño y es informado por el personal de salud, 
el 30% del responsable del cuidado del niño es ama de 
casa y el 71.3% no acude puntualmente a las citas 
programadas. El trato que le da el personal de salud desde 
que llega hasta que sale en un 93.3% regular, el trato del 
personal de admisión 86% regular y el trato del personal 
de consultorio 43.3% buena. El 50% frecuentemente se 
olvida que de sus citas programadas de control de CRED 
por la carga laboral, negocio, quehaceres de la casa y 
otros; y la tasa de deserción del control de CRED es en un 
18.7% siendo una tasa alta, ya que debería ser menor al 
5%. 
Afirmando que los Factores 
(nivel educativo, tiempo de 
espera, beneficios del 
programa, ocupación, olvido 
a citas programadas, 
calidad, calidez) influyen en 
la deserción del control de 
crecimiento y desarrollo en 
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Las libretas tuvieron un bajo índice de datos registrados. 
En el desarrollo sólo 3 (1,3%) estaban enteramente 
llenadas, siendo que 171 (74,7%) ni siquiera tuvieron 
algún registro sobre el desarrollo infantil. 
Constató insuficiencia de 
registros de los datos por los 
profesionales sobre el proceso 
de crecimiento y desarrollo 
infantil. Las fallas en el llenado 
perjudican la comunicación 
entre los profesionales y la 
familia en la atención integral a 
la salud del niño. 
DATOS DE PUBLICACIÓN 
Autor Año 
Nombre de la 
investigación 























de padres de 
niños y niñas 
que asisten al 
programa  
De crecimiento 
y desarrollo en 
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de corte  
transversal.  
292  







El 94.2% de los padres manifestaron sentirse 
satisfechos con los servicios que  
se les brinda y El 96.2% de los padres manifestó 
recibir un trato digno y respetuoso del personal 
médico, el 91,8% piensa que el ambiente es 
adecuado, el 81,8% considera que la atención se 
da 
con privacidad, el ambiente físico de la institución 
fue considerado limpio en un 87.1% de los 
encuestados y el 65,1% 
consideró el tiempo de espera como 
adecuado.  
Los elementos más 
relacionados  
con la satisfacción  
de los usuarios  
son: El ambiente 
adecuado, la 
comunicación y el trato 
recibido. El tiempo de 
espera es el que genera 
mayor insatisfacción en 
los padres de los  
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años del 
Centro de 
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De la población en estudio, el 55.6% de las madres 
tiene de 2 a 3 hijos, el 70.4% indica que el clima es 
un motivo de incumplimiento, el 54.8% son amas de 
casa, el 63% tienen grado de instrucción 
secundaria, el 86.7% desconoce la importancia de 
los controles de Crecimiento y Desarrollo y el 52.7% 
indica que el tiempo de espera no es adecuado. 
Aplicando el Chi cuadrado se obtiene un nivel de 
Sig= 0,000 entre los factores demográficos y el 
incumplimiento a los controles de Crecimiento y 
Desarrollo; y un nivel de sig= 0.000 entre los 
factores culturales y el incumplimiento a los 
controles de Crecimiento y Desarrollo. 
Se concluye que el 





directamente con los 
factores demográficos 
y culturales. Existiendo 
una relación parcial 
significativa entre las 
dos variables. 
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al cumplimiento del 
control 
De crecimiento y 
desarrollo del niño 
menor de 
Un año en 
establecimientos 
de salud de 
amazonas, 
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Aspectos éticos Resultados principales Conclusiones 
 
Cuantitativa   
 
Niños menores 
de 1 año. 
 
Muestra:  
144 niños de 
amazonas y 







Para la realización 
de las entrevistas 
se solicitó 
consentimiento 
informado a las 
madres, explicando 
los alcances de la 
investigación   
 
El factor común, en las tres regiones el factor institucional, que se 
dejó de atender alguna vez al niño; lo que se asoció, de tres a cinco 
veces, con no cumplir los controles CRED en Loreto y Pasco, 
mientras que en Amazonas se presentó un efecto opuesto.   
  
Uno de los principales obstáculos 
identificados son las múltiples 
funciones que deben desarrollar los 
profesionales que laboran en CRED, 
por lo que se 
pierden oportunidades de atención al 
niño; en tal sentido debe 
garantizarse la dotación suficiente de 
personal e inculcar 
permanentemente el buen trato que 
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Aspectos éticos Resultados principales Conclusiones 




49 infantes. No cuenta con 
aspectos bioéticos.  
 La población se dividió en tres grupos según la edad de los 
niños: 
de 0 a 4 meses, de 5 a 7 meses, y mayores de 7 meses; se 
calculó la 
diferencia de promedio de retraso motor según el estrato, la edad, 
la ocupación y el nivel educativo de la madre, y se encontró 
mayor 
retraso motor para los niños cuyas madres son menores a 25 años. 
 
 mostraron que las edades de las madres que incumplen en 
dicha asistencia oscilan entre 19 a 34 años, que corresponden 
a un 83.7%. El 34.9% ha culminado la secundaria, el 42.2% 
son convivientes y el 95.8% son amas de casa. Así mismo el 
48.2% refiere que no encuentra cita en el horario que lo 
solicita y el 44.6% manifiesta que el tiempo de espera para la 




 las madres incumplen en la 
asistencia a la atención 
integral por diversas 
características maternas, 
siendo éstas: Edad, grado 
de instrucción, estado civil, 
número de hijos, estado de 
salud del niño, horario de 
atención, tiempo de espera, 
creencias, costumbres y 
conocimientos de dicha 
atención. 
La edad e la madre se asoció 
con el des rro lo motor 
de infantes con prematuros o 
bajo peso al n cer en el grupo 
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intervienen en el 
incumplimiento de 
la atención integral 
del preescolar-
2014. 
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No cuenta con 
aspectos éticos. 
  
Mostraron que las edades de las madres que incumplen en 
dicha asistencia oscilan entre 19 a 34 años, que corresponden 
a un 83.7%. El 34.9% ha culminado la secundaria, el 42.2% 
son convivientes y el 95.8% son amas de casas. Así mismo el 
48.2% refiere que no encuentra cita en el horario que lo solicita 
y el 44.6% manifiestan que el tiempo de espera para atención 




Las madres incumplen en la 
asistencia a la atención 
integral por diversas 
características maternas, 
siendo estas: Edad, grado 
de instrucción, estado civil, 
número de hijos, horario de 
atención, y conocimientos de 
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Cordero L. 







cuantitativo sobre la 
atención de salud 
De niños menores 
de tres años en 
establecimientos de 
Salud de nueve 
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 mostraron que las edades de las madres que 
incumplen en dicha asistencia oscilan entre 19 a 
34 años, que corresponden a un 83.7%. El 34.9% 
ha culminado la secundaria, el 42.2% son 
convivientes y el 95.8% son amas de casa. Así 
mismo el 48.2% refiere que no encuentra cita en 
el horario que lo solicita y el 44.6% manifiesta 
que el tiempo de espera para la atención es más 
de 2 horas.  
Las madres y los 
profesionales de salud coincidieron en que existen limitaciones de 
infraestructura, equipamiento, materiales y per onal 
que afectarían una atención de CRED de calidad. La demora en la 
atención, el incumplimiento de horarios, y la falta de 
calidez en la atención son los aspectos que generaron mayor 
insatisfacción en los usuarios. Solo en 24,3% del tiempo 
total, de los turnos observados se realizaron actividades que generaron 
beneficio al usuario. 
 mostraron que las edades de las madres 
que incumplen en dicha asistencia oscilan 
entre 19 a 34 años, que corresponden a un 
83.7%. El 34.9% ha culminado la 
secundaria, el 42.2% son convivientes y el 
95.8% son amas de casa. Así mismo el 
48.2% refiere que no encuentra cita en el 
horario que lo solicita y el 44.6% manifiesta 
que el tiempo de espera para la atención es 
más de 2 horas.  
 
 mostraron qu  la  
edades de las 
madres que 
incumplen n dicha 
asistencia oscilan 
entre 19 a 34 años, 
que corresponden a 
un 83.7%. El 34.9% 
ha culminado la 
secundaria, el 
42.2% son 
convivientes y el 
95.8% son amas de 
casa. Así mismo el 
48.2% refiere que 
no encuentra cita 
en el horario que lo 
solicita y el 44.6% 
manifiesta que el 
tiempo de espera 
  
El 
estudio ha permitido identificar 
debilidades y áreas de 
oportunidad para reorientar los 
servicios de CRED, en el marco 
de la política de fortalecimiento 
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los padres de 
niños (as) 
menores de 5 
años sobre la 
atención 
humanizada de 
la enfermera en 
el Servicio de 
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 mostraron que las edades de las madres que 
incumplen en dicha asistencia oscilan entre 19 a 34 
años, que corresponden a un 83.7%. El 34.9% ha 
culminado la secundaria, el 42.2% son convivientes 
y el 95.8% son amas de casa. Así mismo el 48.2% 
refiere que no encuentra cita en el horario que lo 
solicita y el 44.6% ma ifiesta que el tiempo de 
espera para la atención es más de 2 horas.  
 
17% ex resa  que la enfermera se d  ti mpo para 
conversar sob e el estado de salud del niño,20% 
muestra interé  por conocer el porqué de sus 
inasistencias a la con ulta de CRED, y 47 % considera 
qu  l tiempo de esp ra es excesivo y prolongad ; lo 
favorable 87% expres n que la enferm ra saluda 
cuando ingres  l servicio de CRED  
  
 
 las madres incumplen 
en la asistencia a la 




éstas: Edad, grado de 
instrucción, estado 
civil, número de hijos, 
estado de salud del 
niño, horario de 





El mayor porcentaje de 
los p dre  xpresan una 
percepción 
median mente favorable 
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desarrollo en niños 
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La población  
fue de 3 806 
madres con 
hijos menores 
de 5 años. 
La muestra fue 
de 349 madres 
con hijos. 
No cuenta con 
aspectos 
bioéticos.  
El 77,3 % de las madres que viven lejos asisten muy 
frecuentemente a diferencia de los que viven cerca 
que es del 93,2 %; 22 % de los que asisten menos 
frecuentemente consideran que no es suficiente el 
número de profesionales a diferencia del 7 % que 
dicen que si es suficiente.  
 
 mostraron que las edades de las 
madres que incumplen en dicha 
asistencia oscilan entre 19 a 34 años, 
que corresponden a un 83.7%. El 34.9% 
ha culminado la secundaria, el 42.2% 
son convivientes y el 95.8% son amas 
de casa. Así mismo el 48.2% refiere que 
no encuentra cita en el horario que lo 
solicita y el 44.6% manifiesta que el 
tiempo de espera para la atención es 
más de 2 horas.  
 
 mostraron que 
las edades de las 
madr s que 
inc mple en 
dicha asistencia 
oscilan entre 19 a 
34 años, que 
corresponden a 





convivientes y el 
95.8% son amas 
de casa. Así 
mismo el 48.2% 
refiere que no 
encuentra cita en 
el horario que lo 
  
Los factores son la 
inadecuada  
promoción del componente, 
la percepción de la 
calidad de atención,  
creencias sobre la salud del 
niño, 
desconocimiento del usuario 
del significado real del 
componente, las 
características de la 
organización 
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exceso de peso en 
niños de 2 a 5 años 
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Aspectos éticos Resultados principales Conclusiones 
Estudio 
cuantitativo. 
Se trabajó a 













 mostraron que las edades de las madres 
que incumplen en dicha asistencia oscilan 
entre 19 a 34 años, que corresponden a un 
83.7%. El 34.9% ha culminado la secundaria, 
el 42.2% son convivientes y el 95.8% son 
amas de casa. Así mismo el 48.2% refiere 
que no encuentra cita en el horario que lo 
solicita y el 44.6% manifiesta que el tiempo 
de espera para la atención es más de 2 
horas.  
Los factores asociados con exceso de peso 
fueron: no asistencia al programa de crecimiento y 
desarrollo, preferencia por 
ver televisión y uso de videojuegos en tiempo libre. 
 
  
Los factores que mejor 
explican el exceso de 
peso infantil 
corresponden a 
antecedentes familiares y 
las prácticas de cuidado 
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Autor Año 
Nombre de la 
investigación 
Revista donde se ubica la publicación Volumen y número 
Mourão S. 





Registro de datos 
de crecimiento y 
desarrollo en el 
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De las cartillas analizadas, 95,4% del 
desarrollo y 79,6% de los gráficos de 





 El uso adecuado de la 
cadena es fundamental 
para promover la 
vigilancia integral de la 
salud del niño, más para 
que cumpla esta función, 
es necesario participar y 
comprometer a dos 
profesionales de la salud 
en su implementación, 
como el mejor valor para 
su documentación. dos 
gestores de salud, con el 
fin de brindar las 
condiciones necesarias 
para un uso suave, una 
vez que constituye un 
indicador de la calidad de 
la atención que brindan 
los servicios de salud a la 
infancia. 
DATOS DE PUBLICACIÓN 
Autor Año 
Nombre de la 
investigación 






Una mirada a 
la 
caracterización 
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investigación 






aspectos éticos.  
  
Se hallaron trabajos transversales, estudios 
epidemiológicos, características 
sociodemográficas. 
 mostraron que las edades de las 
madres que incumplen en dicha 
asistencia oscilan entre 19 a 34 años, 
que corresponden a un 83.7%. El 34.9% 
ha culminado la secundaria, el 42.2% 
son convivientes y el 95.8% son amas 
de casa. Así mismo el 48.2% refiere que 
no encuentra cita en el horario que lo 
solicita y el 44.6% manifiesta que el 
tiempo de espera para la atención es 
más de 2 horas.  
 
 mostraron que 
las edades de las 
madr s que 
inc mple en 
dicha asistencia 
oscilan entre 19 a 
  
 
Los contextos y métodos de 
cuatro experiencias de 
caracterización en niños 
donde se evidencia el uso 
complementario de 
recolección de datos con el 
deseo de responder a una 












DATOS DE PUBLICACIÓN 
Autor Año Nombre de la investigación Revista donde se ubica la publicación Volumen y número 
 
Henao C. 
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Conformada por 50 
madres. 
 
Se respetaron los 
principios bioéticos. 
El promedio de los padres o acudientes que llevaban a los hijos al programa fue de 
31,7 años, mientras que los que no asistieron el promedio fue de 40,9 años de edad; 
Se observaron diferencias estadísticamente en el parentesco del cuidador y el nivel 
socio-económico entre los cuidadores asistentes e inasistentes; además las madres 
con edades más avanzadas y que tienen más de un hijo, son los cuidadores que 
menos asisten al programa. 
 Los niños asistentes al programa, son llevados 
periódicamente por madres jóvenes, amas de casa, 
de estratos medios, interesadas en pautas de 
crianza y prácticas de cuidado para mejorar los 
hábitos de vida saludables de sus hijos. A diferencia 
de las madres que no llevan sus hijos, por contar el 
apoyo de otros cuidadores para sus hijos, tener 
otros niños mayores de 10 años, y considerar que 
tienen los conocimientos suficientes para la crianza 
de sus hijos. 
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Velásquez N. 

























Factores asociados a 
las causas de 
abandono de la 
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Presenta los aspectos 
bioéticos. 
Las variables que resultaron 
asociadas significativamente con las causas de abandono de la consulta 
fueron: grado de instrucción de la 
madre, estratificación social según Graffar modificado, ingresos 
inestables, y el no reconocimiento de la problemática nutricional.  
Llas principales causas del abandono fueron 
las limitaciones familiares,  
el grado de instrucción de la madre, el 
descuido hacia el menor.  
Tabla N.º 1 Aspectos relevantes y calidad de evidencia según diseño 
metodológico sobre los Factores que influyen en la inasistencia de las 
madres al Control de crecimiento y desarrollo de los niños de los artículos 






















Hernández C. Prada M., 
Briñez E. y López I. Factores 
que influyen en la asistencia 
al control de crecimiento y 












sistemática de   
46 documentos 
de investigación 
en el periodo del 
año 2013 a 2019. 
 
El estudio se demostró que 
los factores que influyen en 
la asistencia a los controles 
en la población infantil, 
estuvieron explícitos 
principalmente por la 
atención brindada por el 
personal de salud, y  
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Sejias N., Guevara A. y 
Flores V. Deserción del 
Programa Control de 
Crecimiento y Desarrollo en 















el año 2017.  
La inasistencia definitiva fue 
de 65,2 % y la relativa, de 
34,8 %. se encontró relación 
demostrativa entre la edad 
de la madre con los tipos de 
incumplimientos. En el 
factor cultural, la adhesión al 
programa de salud y el 
grado de estudios de la 
madre están coligados a los 
tipos de deserción. 
Se evidencio que el 
mayor porcentaje fue del 
incumplimiento absoluto, 
con 65,2 %, Como 
características están los 
años de la madre el 


























Chahuas E. Incumplimiento 
del control de crecimiento y 
desarrollo de niños de 1 año 








transversal, de 25 
progenitoras en el 
año 2016.  




con horario de 
tarea del 






de los controles 
76,0% demora 
60,0% y tiempo de 
espera para la 






       Características 
socioeconómic
as, culturales 





menor de un 
año. 













Farias E., Climene L., 
Pereira N., Menezes T., 
Campos L. y Santos P. 
Factores relacionados con la 
asistencia quilombola 














cuidadoras de los 
menores.  
Los factores 
intrínsecos a las 
progenitoras - 
significado del 
seguimiento de la 
salud infantil, 
cuestiones 









y tu calidad. 
La reorganización 
del servicio, con 
mayor procedencia 
en las agendas y al 
delicadeza 
profesional, mejorar 
la calidad de 
atención y 
disminución del 
tiempo de aguardo. 
















Dagvadorj A., Ganbaatar D., 
Balogun o., Yonemoto N., 
Bavuusuren B., Takehara K., 
Mori R. y Akahira M.  
Sociodemográfico y materno 
predictores psicológicos del 
riesgo de 
retrasos en el desarrollo 
















das 150 crianças 
que participaram 
do estudo 
estavam em risco 






risco de atraso 
no 
desenvolvimento 












casa da mãe 
também foram 
preditores do 












retrasos en el 
desarrollo infantil.  
 











no recomienda la 
utilización.  
Vameghi R., Amir Ali Akbari 
S., Sajedi F., Sajjadi H. y 
Alavi H. Relación entre los 
determinantes sociales de la 
























de niños con 
preocupación de 









en el desarrollo 






Los efectos del nivel 
socioeconómico 
materno, 
estrés, ansiedad y 
depresión, en el 
estado de desarrollo 





















Campos X. Factores de 
inasistencias del control de 
crecimiento y desarrollo del 
niño(a) menores del centro 











 de corte  
transversal, 42 
madres. 
señalaron que la 
característica 
cultural fue el que 
prevaleció en las 
faltas a los 
controles 
continuo el factor 
institucional con 
un 60% y el 57% 
marcó que el 
factor 
socioeconómico 
es el porqué de 
falta. 
 
Por lo tanto, se 
concluyó que el 
factor cultural es 
determinante en el 
incumpliendo al 
control de CRED en 
niños (as) menores 
de un año en el 
Centro de Salud 
Santa Rosa de 
Pachacútec, en el 
distrito de Ventanilla. 
 













Osco G. Factores de riesgo 
que causan en la 
inasistencia de madres 
niños de 5 años al 












21 artículos del año 
2005 al 2017. 
 
La edad de la 
madre es el más 
influyente en las 
inasistencias a 






































Silva J., Huapaya J., 
Mendoza J. y Chaparro M. 
Inasistencia de madres de 
niños al programa de 




















se debió a 
deterioro de 
tiempo, el horario 
de atención fue 
defectuoso y 
como también el 
tiempo de espera 
a la cita la calidad 





institucionales son el 
mayor defecto para 
el incumplimiento a 
las citas. 


















Diaz A., Gallestey J. y 
Velarde R. Desarrollo infantil 
























académico y con 
escaseces 



















Lakhani S. y Nadeem 
S.Crecimiento y desarrollo 



















progenitoras que  
Desafían al criar 
a los menores es 
la falta de apoyo 




manifiesta estrés al 
cumplir sus 
responsabilidades, 
ya por la falta de 
apoyo en el lugar de 
procedencia, donde 
















Pereira A., Carvalho L., 
Costa A., Alves D. y Silva 
D. El registro del 
crecimiento y desarrollo 












229 progenitoras.  
El cuadernillo se 
exploración fue 
mínimo. En el 
desarrollo sólo 3 
(1,3%) estaban 
totalmente 
llenadas, y el 171 
(74,7%) no 
asumieron algún 
llenado sobre el 
desarrollo 





Se evidencio que por 
parte del personal de 
salud no hubo 
llenado de los 
controles de 
crecimiento y 
desarrollo, así como 
también el mal 
llenado y déficit de 
atención del 
personal.   
X 
DEBIL 
Gonzales E., Huamán L., 
Aparco J., Pillaca J. y 
Gutiérrez C.  Factores 
influyen al cumplimiento del 
control 
De crecimiento y desarrollo 
del niño menor de 
Un año en centro de salud 
de amazonas, 








pares de casos y 
controles. 
La característica 
habitual, en los 
territorios fue el 
factor 
institucional que 
no se atendió al 






Los problemas que 
causan la 
inasistencia fueron 
las actividades que 
realizan los 
enfermeros por ello 
disminuyen la 
atención en los niños 




Cierta evidencia,  
insuficiente para recomendar. 
Castellanos A., Margaret A., 
Sánchez M. y Bejarano X. 
Factores sociodemográficos 
agrupados al desarrollo 



















de 25 años 
son mayor 
de retraso 
motor en los 
niños. 










Parraguez K., Reque S. y 
Bravo C. Características 
maternas que interceden en 
las inasistencias de la 














edades fueron en 
un rango de 19 a 




34.9%, viven con 
sus parejas un 





no indicado un 
48.2% y demora 
un 44.6%. 
Edad, grado de 
educación, estado 
civil, cantidad de 
hijos, horario de 
atención, y 
conocimientos de los 
controles.   X 
Cierta evidencia, aunque 
insuficiente para 
recomendar 




Cordero L., Montes C., 
Velásquez J., Rodríguez Y., 
Vigo W. y Aguirre A.  Estudio 
cuali-cuantitativo sobre la 
atención de salud 
De niños de tres años en 
establecimientos de 


















demora en las 
citas los horarios 
incorrectos, 








 mostraron que las edades de las madres que incumplen en dicha 
asistencia oscilan entre 19 a 34 años, que corresponden a un 83.7%. 
El 34.9% ha culminado la secundaria, el 42.2% son convivientes y el 
95.8% son amas de casa. Así mismo el 48.2% refiere que no 
encuentra cita en el horario que lo solicita y el 44.6% manifiesta que 
el tiempo de espera para la atención es más de 2 horas.  
 
Se reconoció 
analizar las fallas en 
el instituto y por parte 



























Reyes C. y Carrasco I. 
Factores limitantes en el 
acceso del componente de 
crecimiento y desarrollo en 


















retrospectivo, 3 806 
niños.  
Las cuidadoras 




de los que viven 
cerca en un 
93.2%, ellos 
manifiestan que 
el personal de 
muy insuficiente 




influyentes es la 
calid d qu  brindan, 
las costumbres, 
desconocimiento del 
valor, como también 
el establecimiento  
Y la accesibilidad 
geográfica. 
 











Cierta evidencia, aunque 
insuficiente para 
recomendar 
 o designar su utilización. 
 




 asociados con exceso de 
peso en niños de 2 a 5 años 
















se dan porque 
las madres se 
dejan convencer 
ya que los ponen 
con los juegos o 
televisión porque 






mejor explicadas son 
referencias 
familiares y cuidados 
en la vivienda. 
 
 













Henao C. y Berbesi D. 
Factores sociales y 
demográficos conectados 
con la asistencia al 



















de los cuidadores 
fueron de 31 
años de ellos, 
como los que no 
asistieron fueron 
de 40 años, 
madres de mayor 
edad y que 
tienen mayor 
cantidad de hijos. 
Los 
sociodemográficos 
son los mas 
influyentes en el 
incumplimiento de 
las citas. 













insuficiente para  
designar su utilización. 
 
Velásquez E. Factores asociados 
a las causas de abandono de la 






Descriptivo, de corte 
transversal, 287 
padres. 
Las causas de las 
inasistencias fueron 
la educación de las 
progenitoras como 
punto primordial. 
Los problemas influyen 
en el grado educativo, el 
descuido de las 
cuidadoras. 
X 
Cierta evidencia, aunque 
insuficiente para recomendar 
o designar su utilización. 
